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VORWORT. 


Nach  fast  neunjähriger  ununterbrochener  Spitalserfahrung  über- 
gebe ich  meine  »Vorlesungen  über  Therapie  innerer  Krankheiten«  der 
Oeffentlichkeit  zu  einer  Zeit,  in  welcher  selbst  weit  ausführlichere  Werke 
des  gleichen  Inhaltes  publicirt  wurden.  Ich  thue  dies,  weil  ich  die 
Ueberzeugung  habe,  dass  gerade  diese  von  den  verschiedensten  Autoren 
geschriebenen  Sammelwerke  trotz  ihrer  vorzüglichen  Bearbeitung  schon 
um  ihres  Umfanges  willen  und  wegen  ihrer  nie  gänzlich  vermeidbaren 
Ungleichmässigkeit  in  der  Besprechung  der  einzelnen  Capitel  sich  mit 
den  Bedürfnissen  der  Mehrzahl  der  praktischen  Aerzte  und  der 
Studirenden  der  Medicin  vielleicht  nicht  immer  vollkommen  decken 
dürften.  Zudem  wird  ein  Werk  über  Therapie  innerer  Krankheiten 
nie  einer  subjectiven  Färbung  entbehren. 

Mir  kam  es  bei  der  Bearbeitung  meiner  Vorlesungen  insonderheit 
darauf  an,  dem  jungen  Arzte  speciell  mit  Rücksicht  auf  die  Art  der 
Ausführung  aller  therapeutischen  Massnahmen  am  Kranken- 
bette an  die  Hand  zu  gehen,  ihm  das  Wie  und  Warum  derselben 
in  Kürze,  doch  in  hinreichender  Klarheit  auseinanderzulegen,  ihm  bei 
der  Wahl  der  bei  den  einzelnen  Erkrankungen  unter  den 
mannigfaltigen  Specialindicationen  empfehlenswerthen  Bade- 
und  Mineralwassercuren  und  namentlich  auch  deren  Durch- 
führung im  Hause  einen  Führer  zu  bieten.  Wo  immer  es  anging, 
war  ich  auch  bemüht,  bei  der  stets  in  entsprechenden  Receptformeln 
gegebenen  Verordnung  von  Arzneimitteln  deren  Wirkungsweise  zu 
skizziren.  demnach  die  Pharmakotherapie  für  den  handelnden  Arzt 
aus  einer  Sache  des  Gedächtnisses  zu  einer  Sache  des  Verständnisses 
thunlich  zu  heben. 


YIII  Vorwort. 

Die  Ausarbeitung  einzelner  Capitel  von  Infectionskrankheiten 
(des  II.  Bandes)  hat  mein  College  und  Freund,  Herr  Docent  Dr.  Früh- 
wald,  dem  in  denselben  eine  weit  reichlichere  Erfahrung  zur  Verfügung 
steht,  freundlichst  übernommen. 

Die  Bearbeitung  der  Nervenerkrankungen  aber  habe  ich  von 
meinem  Vorlesungsplane  deswegen  ausgeschlossen,  weil  einerseits  gerade 
über  dieses  Thema  ausführliche  Monographien  in  reichlicher  Zahl 
existiren,  die  Specialwerke  über  Hydrotherapie  und  Elektrotherapie 
eingehenden  Aufschluss  geben  und  dazu  die  Behandlung  vieler  Nerven- 
krankheitCjO,  soweit  sie  überhaupt  als  fruchtbringend  angesehen  werden 
kann,  berechtigterweise  immer  mehr  Gegenstand  der  Thätigkeit  von 
Heilanstalten  und  Specialärzten  werden  muss. 

Mein  besonderer  Dank  gebührt  Herrn  Stud.  med.  und  Mag. 
pharm.  Frank  und  Herrn  Dr.  Foelkl,  welche  beide  mich  bei  der 
Durchsicht  meines  Buches  thatkräftigst  unterstützten. 

Möge  sich  das  Buch  bei  den  rathsuchenden  Aerzten  und  Medi- 
cinern  gute  Freundschaft  erwerben! 

Linz,  im  September  1897. 

Ortner. 
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Therapie  der   Erkrankungen  der  Kreislaufs- 
organe. 


Wir  tlieilen  die  Erkrankungen  der  Kreislaufsorgane  in  jene  des 
Herzens  und  diejenigen  der  peripheren  Gefässe  und  beginnen  mit 
der  Therapie  der  Erkrankungen  des  Herzens,  welche  selbst  wieder, 
je  nach  ihren  acuten  und  chronischen  Erscheinungsformen,  in  zwei  (,ijj4''j"*^g"^gj.^_ 
gesonderten,  abermals  mehrfach  gegliederten  Abschnitten  zu  behandeln  Erkrankungen. 
sein  werden.  Der  erste  derselben  mag  sich  mit  der  Therapie  der 
häufigen  und  wichtigen  Klappenerkrankungen  des  Herzens 
beschäftigen. 

Therapie  der  Herzklappenerkrankungen. 

Vom  Standpunkte  der  Therapie  muss  man  meines  Erachtens 
zwei  Zeitphasen  der  Klappenerkrankungen  des  Herzens  scharf  von 
einander  halten,  gieichgiltig,  an  welcher  der  Klappen  die  Erkrankung 
ihren  Sitz  hat,  jene  des  gänzlich  compensirten,  also  latenten,  symptom-  compensirter 
los  verlaufenden  Herzklappenfehlers  von  jenem  valvulären  Vitium  cordis.  penswer  Her- 
bei dem  die  Compensation  des  Herzmuskels  in  mehr  oder  minder 
hohem  Grade  geschädigt,  die  Insuflicienz  der  treibenden  Kräfte  mani- 
fest  wurde.     Zwischen    beiden    Erscheinungsformen    möchte    ich    aber 

.  ^  Compensirter, 

noch  eine  dritte  mögliche  Erscheinungsform    eines  Klappenfehlers  des  doch    subjective 

■    ^^      T  T  r-    ■  i  ai  •  Krankheits- 

Herzens.    und    zwar    speciell   der  Insufncienz  der  Aortenklappen,  weit   erscheinungen 

,  _  ,  .  erzeugender 

seltener  auch  der  Klappenerkrankungen  der  Mitralis  einreihen,  welche  Herzkiappen- 
weder  symptomlos  besteht,  noch  auch  mit  Insufficienz  des  Herzens, 
also  Störung  der  Compensation,  einhergeht,  trotzdem  aber,  in  Folge  der 
geänderten  peripheren  Circulationsverhältnisse  speciell  im  Arterien- 
systeme zu  besonders  subjectiven  Erscheinungen  Anlass  gibt;  und  diese 
besonders  subjectiven  Erscheinungen  bedingen  auch  eine  besondere 
Therapie. 
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Therapie  der  compensirten  Herzklappenfeliler. 

Vollständig    verfehlt,    oft    genug    direct    schädlich    ist    es,    einem 

Menschen    mit    vollständig    compensirtem   Herzfehler,    dessen  Affection 

wir  nnr  durch  Zufall  finden,  schon  deshalb,    weil    wir  überhaupt    nur 

diese  berechtigte  Diagnose  stellen    können,    die  Summe  jener  Medica- 

Verbot  der  Herz- j-j^Qjj^Q  gu  verordnen,  welche  wir  als  Herztonica  kennen  lernen  werden. 

tonica.  _  _  _  ,   .         ■* 

und    allen  voran  Digitalis  zu  verabreichen.     Bei   compensirtem  Vitium 

cordis  ohne  jedes  Symptom  sei  vielmehr  die  Therapie  eine  ausschliess- 

Diätetisch-     \[q[^  diätetische,  dazu  eine  entsprechend  gewählte    gymnastische.    Denn 

gj-mnastische  ^  ^  _  "  _  .      . 

Therapie.  wenigstens  bis  zur  Zeit  steht  uns  keinerlei  Arzneimittel  zu  Gebote, 
von  dem  wir  mit  Recht  aussagen  dürften,  dass  es  einen  directen 
heilenden  EinÜuss  auf  die  durch  die  abgeschlossene  Endocarditis  er- 
zeugten Organ-  und  Gewebsveränderungen  auszuüben  im  Stande  wäre. 
Auch  dem  diesbezüglich  am  meisten  gerühmten  Jodkali  müssen  wir 
eine  solche  Wirkung  absprechen.  Einem  solchen  Kranken  gegenüber 
finde  auch  ich  es  am  Platze,  viel  lieber  auf  der  Seite  der  medicamentös- 
therapeutischen  Nihilisten  zu  stehen,  die  freilich  auch  sonst,  speciell 
unter  der  jüngeren  Generation  von  Aerzten,  wie  ich  glaube,  nicht 
immer  berechtigten,  reichlichen  Anhang  zählen. 
Aufgabe  der  Der  Herzmuskcl  hat  bei  jedem  auch  sozusagen  ideal  compensirten 

Therapie:   Erhal-  r  i  ^  ii  ittii-  i- 

tung  der  Kraft  Herzfehler  mehr  als  unter  normalen  Verhältnissen  zu  leisten.  Aufgabe  der 

beiErhöhungder-  .  mi  •  t  i-  f     ^  -'"o- 

selben  und  Ver- diätctisc h cii   ihcrapic  muss  CS  dcmuach  sein,    aut   der  einen   Seite 
massiger    Kraft- die  Kraft  dcs  Hcrzmuskels  im  ausreichenden  Umfang  zu  erhalten,  wo- 
Herzmiisiceis.    möglich  in  rationeller  und  vorsichtiger  Weise  zu  steigern,  und  anderer- 
seits Alles  zu  vermeiden,  was   eine  weitere  übermässige  Erhöhung  der 
ohnedies  schon  vermehrten  Anforderungen  an  den  Herzmuskel  bedeuten 
könnte.    Klar  ist  es,    dass  eine  besonders  früher  beliebte,  systematisch 
^^^e.u/.fehung"^''  durchgeführte    Nahrungsentziehungscur   für   Kranke    solcher   Art    nur 
Piät.        von  grösstem  Nachtheil  sein  kann.     Ihre  Nahrung  muss  vielmehr    eine 
wirklich  kräftigende,    öfters  des  Tages,    am  besten  zweistündlich    und 
daher  bei   einer  Mahlzeit  nur    in  relativ  kleinen  Mengen  dargereichte 
sein,  letzteres  deshalb,  um  durch  allzugrosse  Füllung  des  Magens  und 
des  Intestinaltractes  einerseits  nicht  Hochstand  des  Zwerchfelles,  anderer- 
seits nicht  abnorme  Blutvertheilung  im  Sinne  einer  übermässigen  Hyper- 
ämie der  Bauchorgane,  speciell  der  Leber,  und  eines  quantitativ  erhöhten 
Zustromes  venösen  Blutes  in  den  rechten  Vorhof,  unter  beiden  Bedin- 
gungen aber  abnorme  Erschwerung  der  Herzarbeit  herbeizuführen.    Es 
^'^""'kÖh'''^"'"'  if^t  selbst ver,ständHch,    dass  auch  jede,  das  Herz  stärker  reizende  Kost 
zu    verbieten    ist.     Hieher    zählen    verschiedene   Gewürze    wie  Vanille, 
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Zimmt.   Macis.    weiters  Kaffee.    Thee  und  Alcoholica   (von    diesen   soll 
übrigens    noch    später   gesprochen    werden),    ebenso   gut  aber  auch  zu 
heisse    Speisen.     Der    Kranke    möge    ziemlich    spät,   etwa   zwischen  8 
lind    9    Uhr    vom    Bette    aufstehen,    eventuell    sein    Frühstück,    wenn 
er    bereits    früher    intensiven    Hunger    verspürt,   noch    im    Bette    ein- 
nehmen.    Als    solches    empfehle    ich     ^/^  l  Milch  mit  etwas  Weissbrot, 
eventuell   mit    Butter.     Hat    der    Kranke    vor   Milch    Widerwillen,    so 
kann    man    ihm    dieselbe    vielfach    durch  Zusatz  von  Kochsalz,   durch 
Zusatz  eines  geringen  Quantums  von  Cognac  (ein  Liqueurglas  auf  V2  ^ 
Milch)  oder  auch  unseres  gewöhnlichen  Kornbranntweines  oder  zwecks 
allmäliger  Angewöhnung    an    die    grössere  Dosis    durch    ursprüngliche 
Verabfolgung  eines  kleineren  Quantums  mundgerecht  zu  machen  suchen. 
Vortheilhaft  gemessen  die  Kranken  hiezu  noch  zwei  weiche  Eier,  eventuell, 
falls  sie  dies  überhaupt  gewohnt  sind,  an  ihrer  Statt  ein  Stück  weissen 
Fleisches.     Dieses  aber  scheint  besonders  rathsam   zum  zweiten  Früh- 
stück einzunehmen,  circa  zwei  bis  drei  Stunden  nach  dem  ersten.  Man 
wählt  ein  kleineres  Stück  Huhn,  Poulard,  Fasan,  Rebhuhn.  Kalbsbraten, 
Kalbscotelette.  Schinken  oder  auch  ein  Rinds-Filet,  hiezu  abermals  etwas 
Weissbrot,  denen  man  eine  kleine  Tasse  Bouillon  vorausgeschickt  haben 
mag.  Die  Mittagmahlzeit  mag  in  die  Zeit  zwischen  1 — 3  Uhr,  längstens 
bis  4  Uhr  fallen  und  bestehe  dann  aus  Suppe,  wenig  weissem  Fleische 
mit  Gemüsen,    eventuell    einem  Stück    nicht    fetten  Fisches   und  einer 
leicht  verdaulichen  Mehlspeise.  In  Bezug  auf  Gemüse  würde  ich  rathen, 
zu    frischen    grünen    Gemüsen    zu    greifen    wie    Spinat,  Kohlsprossen, 
Kartiol,    auch  grünem  Salat,  weiters  gelbe  Rüben  und  Carotten,   auch 
Erbsen  und  Kartoffeln,  die  beiden  letzteren  jedoch  nur  in  Form  eines 
Pürees    oder    die    Kartoffeln    möglichst    mehlig  und  zerdrückt.  Beson- 
ders empfehlenswerth  mit  Rücksicht    auf  die  Darmthätigkeit  erscheint 
auch  Genuss  von  Compot,    besonders    des  Aepfelpurees,    eingesottener 
Zwetschken    und    Kirschen.     Genuss    von    rohem    Obst    scheint    mir 
minder   zuträglich.     Zu  Abend   endlich    begnüge  sich  der  Kranke  mit 
etwas    weissem  Fleische,   W^eissbrot  und  Butter,    das    er  bis    längstens 
8  Uhr  eingenommen  haben  möge. 

Was  aber  soll  der  Kranke  zu  allen  diesen  Mahlzeiten,  respective 
ausserhalb  derselben  als  Getränk  geniessen?  Verdienst  Oertel's  ist  es, 
das  wir  gelegentlich  der  Besprechung  der  Therapie  der  isolirten  Herz- 
muskelerkrankungen etwas  eingehender  würdigen  werden,  unwiderleglich 
darauf  hingewiesen  zu  haben,  dass  Herzkranke  besser  fahren  mit 
geringeren  als  grösseren  Quantitäten  eingenommener  Flüssigkeit.  Nicht 
mehr  als  800 — 1 000  cr/r' Flüssigkeit  innerhalb  24  Stunden  einzuführen, 

1* 
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ist  eine  zwar  strenge  und  anfangs  mit  Widerwillen  von  den 
Kranken  ertrao-ene,  bald  aber  von  Erfolsj  o^ekrönte  Forderung, 
^^'kr^^n  ^''  O^rtel  erklärt  diese  günstige  Wirkung  geringer  Flüssigkeitsquantitäten 
bei  übrigens  insufdcientem  Herzen  dadurch,  dass  er  bei  geringer 
Flüssigkeitsaufnahme  die  Blutmenge  des  Körpers  herabzusetzen  und 
die  Herzarbeit  dadurch  zu  erleichtern  vermeint.  Mag  diese  Erklärung 
auch  gerade  für  Herzklappenfehler  nicht  ganz  zutreffen,  die  Erfahrung 
beweist  die  günstige  Einwirkung  solcher  geringen  Flüssigkeitsmengen, 
^'''^zurftz^*^'^  ^^^  Zuntz  macht  neuerdings  noch  auf  eine  andere  principiell,  wie 
mir  übrigens  scheint,  wenig  sich  unterscheidende  Erklärungsmöglichkeit 
derselben  aufmerksam.  Er  erinnert  an  das  Vorgehen  der  Trainer, 
welche  Menschen  und  Pferde  für  strenge  Muskelarbeit  dadurch  tauglich 
machen,  dass  sie  systematisch  Wasserentziehung,  namentlich  durch 
Schwitzen  bei  geeigneter  Bewegung,  vornehmen.  Hiedurch  —  und  ebenso 
durch  geringere  Flüssigkeitsaufnahme  —  werde  das  Blut  concen- 
trirter,  das  Herz  aber  von  im  gleichen  Rauminhalt  an  Sauerstoff- 
trägern reicherem  Blute  durchströmt,  mithin  besser  mit  Blut,  id  est 
Sauerstoff  versore^t,  daher  leistunsrsfähio^er. 
Eiweissreiche  Erwäo^unffcn  ähnlicher  Natur  sind  es  auch,  welche  mahnen,  dem 
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Herzkranken   eiweissreiche  Nahrung   zu  verabfolsren.     Diese  Mahnuno- 
wiederum   erhellt   aus  dem  Umstand,  dass   vegetabilisch  sich  nährende 
Thiere    einen  merkbar   geringeren  Procentsatz    des  Blutes    an    Hämo- 
globin zeigen  als  Fleischfresser. 
v?HwtenT  "oe-  ^°^  Flüssigkeiten,   welche  wir  dem  im  Stadium  voller  Compen- 

Dussmittei.  sation  stehenden  Herzkranken  gestatten,  möchte  ich  geringe  Mengen 
Weines,  und  zwar  sowohl  Tischwein  als,  was  namentlich  beliebt  ist, 
stärkeren  Wein  wie  Sherry,  Madeira,  ungarischen  Wein  oder  Port- 
wein am  liebsten  empfehlen.  Bier  und  kohlensäurehältige  Mineralwässer 
sind  schon  wegen  ihres  Kohlensäuregehaltes,  ersteres  auch  wegen 
seiner  magendehnenden  Wirkung  und  ganz  besonders  wegen  seiner 
von  Bauer  und  Bollinger  erst  neuerdings  besonders  erwogenen, 
eminent  schädlichen  Einwirkung  schon  auf  den  gesunden  Herzmuskel 
zu  verpönen.  Letztere  sind  höchstens  in  der  Form  zu  gemessen  ge- 
stattet, dass  man  mehrere  Stunden  vor  dem  Genuss  bereits  den  Kork 
entfernt,  um  die  Kohlensäure  entweichen  zu  lassen.  Aus  gleichem 
Grunde  möchte  ich  auch  den  Genuss  von  Champagner  unter- 
sagen ;  ebenso  Thee,  besonders  aber  Kaffee,  welche  beide,  nament- 
lich   letzterer,    anerkanntermassen     die    Herzthätiffkeit    aufreoen.     Sie 

7  OD 

ZU    geniessen,    würde    ich    nur   bei    jenen    Personen    statthaft    halten, 
bei  welchen    zuversichtlich    —    vielleicht    in    Folge    Angewöhnung  — 
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eine  solche  Wirkung  sich  nicht  geltend  macht.  Ebenso  wie  Kaffee  und 
Thee.  ist  übrigens  auch  der  Gennss  von  Tabak  jedem  Herzkranken  zu 
verbieten.  Es  ist  ja  bekannt,  wie  Tabakranchen  gesteigerte  Herzthätigkeit, 
Irregularität  und  Intermission  derselben  zu  erzeugen  im  Stande  ist, 
Avie  es  sogar  zu  Anftdlen  von  Angina  pectoris  Veranlassung  geben 
kann.  Untersagen  Sie  aber  den  Herzkranken  nicht  blos  das  Rauchen, 
sondern  auch  den  Aufenthalt  in  von  Tabakrauch  erfüllten  Localen,  da 
diese  Atmosphäre  nicht  minder  ungünstig  auf  das  Herz  einwirkt,  wie 
das  Rauchen  selbst. 

Nach  dem  Mittagessen  pHege   der  Kranke  einer  mindestens  ein-  yerijaiten    nach 

•^  ^        ■-  dem  Mittagessen. 

stündigen  Ruhe.  Bewegung  nach  demselben  wird  zwar  vielfach  an- 
gerathen.  jedenfalls  aber  mit  Unrecht;  denn  es  kann  begreiflicherweise 
dem  Herzen  nicht  zuträglich  sein.  Avenn  das  auf  der  Höhe  der  Verdauung 
zu  fast  zwei  Drittel  der  gesammten  Blutmenge  im  Darmgefässgebiete  be- 
findliche Blut  plötzlich  gegen  die  periphere  Musculatur  zuströmt,  dadurch 
Drnckerhöhung  im  arteriellen  Gefässystem  und  gleichzeitig  erheblichere 
Stauung  im  venösen  Gefässgebiete  und  den  Lungen  platzgreift.  Erst 
zwei  bis  drei  Stunden  nach  dem  Essen  möge  der  Kranke  an  Vornahme 
von  Körperbewegungen  etwas  ausgiebigeren  Grades  denken. 

Diese  Körperbewegungen  bei  an  compensirtem  Herzfehler 
Leidenden  müssen  jedoch  mit  äusserster  Vorsicht  und  nur  soweit  vor- 
genommen werden,  dass  sie  nie  zu  Störungen  seitens  des  Herzens 
oder  der  Lungen,  wie  besonders  Dyspnoe,  führen.  Sie  bestehen  in 
Spaziergängen  in  der  Ebene  oder  ganz  allmälig  ansteigendem  Terrain, 
wobei  die  Dauer  des  einzelnen  Spazierganges  ganz  von  der  Leistungs- 
fähigkeit und  dem  Behagen  des  Patienten  abhängig  sein,  wohl  nie  aber 
über  1 — 1  \U  Stunden  sich  erstrecken  mag.  Eingeschobene  Ruhepausen 
in  die  Bewegung  werden  nur  von  Vortheil  sein. 

Oertel  schuf  eine  besondere  Bewegungscur,  welche  als  Terrain- 
cur  in  speciell  hiezu  geeigneten  und  ad  hoc  hergerichteten  Terrain- 
curorten  ärztlich  überwacht  und  geübt  wird,  über  deren  Wesen  und 
nähere  Bedeutung  wir  jedoch  erst  bei  Besprechung  der  Muskel- 
erkrankungen des  Herzens  uns  ergehen  wollen.  An  dieser  Stelle  möchte 
ich  blos  betonen,  dass,  so  sehr  diese  Curmethode  für  isolirt  bestehende 
Erkrankungen  des  Herzmuskels  sich  eignen  mag,  dieselbe  gerade  bei 
Herzklappenfehlern  auch  in  deren  Compensationsstadium  eine  höchstens 
untergeordnete  Empfehlung  verdient. 

Geregelte  gymnastische  Hebungen  von  solchen  Kranken  aus- 
führen zu  lassen,  scheint  mir  dafür  ein  Verfahren,  das  bei  (wenn  auch 
nicht  allen,   so  bei  vielen)   Kranken  mit   compensirtem  Herzfehler  aut 


Körper- 
bewegungen. 


Terrainciir 
Oertel's. 


Gymnastische 
Uebungen. 
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das  Wärmste  zu  befürworten  ist.  Solche  gymnastische  Proceduren 
werden    mit   Hilfe    von   eigens    hiezu    erdachten  Apparaten  vorgenom- 

ne^ir^ymnast'ik.  ™®"5  welche  Zander  ersonnen  hat.  Nach  dem  Autor  wird  das  Verfah- 
renais Zander'sche  Heilgymnastik  benannt.  Solche  gymnastische  Hebun- 
gen werden  aber  auch  in  Form  der  sogenannten  schwedischen  Heil- 
gymnastik durchgeführt.  Das  Wesen  der  Zander'schen  Heilmethode  be- 
steht darin,  einerseits  durch  mittelst  Dampfmaschine  oder  Gasmotor 
getriebene  Maschinen  passive  Bewegungen  des  Körpers  auszuführen, 
andererseits  active  Körperbewegungen  seitens  der  Kranken  an  hiezu 
bestimmten  Maschinen  unter  Leitung  des  Arztes  systematisch  vornehmen 
zu  lassen  utfd  die  hiebei  verwendete  Kraft,  respective  die  hiebei  auf- 
gebotene Muskelarbeit  zahlengemäss  zu  fixiren.  Dazu  findet  sich 
noch  eine  dritte  Serie  von  Maschinen,  welche  blos  mechanische  Ein- 
wirkungen auf  den  Körper  ausüben,  wie  Erschütterungen,  Hackungen, 
Knetungen,    endlich    Streich-    und  Walkbewegungen,    demgemäss   eine 

Heii^gymna's'tni.  Art  maschincller  Massagc.  Die  von  L in g  inaugurirte  schwedische  Heil- 
gymnastik hinwieder,  welche  der  Zander'schen  mit  Rücksicht  auf  die 
genauere  Dosirbarkeit  und  Exactheit  der  Bewegungen  nachsteht,  hin- 
gegen vor  derselben  voraus  hat,  dass  sie  nicht  blos  in  besonderen  An- 
stalten, sondern  auch  im  Krankenzimmer  geübt  werden  kann,  besteht 
darin,  dass  bei  den  Kranken  theils  passive  Bewegungen,  nunmehr  aber 
vom  Arzte  oder  Gymnasten,  vorgenommen  werden,  theils  dass  Ersterer 
active  Bewegungen  ausführt,  bald  frei,  bald  in  Form  von  Widerstands- 
bewegungen. Letzterenfalls  bietet  der  Arzt  oder  Gymnast  durch  eigene 
Kraft  dem  übenden  Kranken  einen  bestimmten,  möglichst  genau 
abgemessenen  Widerstand.  Auch  hiezu  gesellt  sich  eine  Art  Massage 
des  Körpers. 

Erklärung  der  j^ie  Wirkuug   bcidcr  Heilmethoden    lässt    sich   wohl  nur    derart 

Wirkung     dieser  _ 

Gymnastik,  verstehen,  dass  durch  die  Muskelbewegungen,  speciell  durch  die  activen 
Muskelbewegungen  die  Blutströmung  an  der  Peripherie  durch  die 
Venen  gegen  das  rechte  Herz,  aber  auch  Dank  der  erhöhten  Thätig- 
keit  der  Athmungsmuskeln  vom  rechten  Herzen  durch  die  Lungen 
hindurch  gegen  das  linke  Herz  und  das  Arteriensystem  erhöht,  ein 
reflectorischer  Antrieb  auch  auf  den  Herzmuskel  geübt  und  dieser  zu 
stärkeren  Contractionen  angeregt  wird.  Hiedurch  wird  das  Herz  ge- 
kräftigt und  kann  eine  Zunahme  seiner  Muskelsubstanz  erfahren. 
BPBohränkte  An-  Nochmals  aber  möchte  ich  betonen,  dass  beiderlei  gymnastische 

wendbarkeit  der  _       _  _  _ 

Gymnastik.  Methoden  in  jedem  speciellen  Fall  erst  hinsichtlich  ihrer  Wirkung 
probirt  werden  müssen.  Es  gibt  Kranke  auch  mit  compensirtem  Herz- 
fehler, welche  durch  Fortsetzen  dieser  Methoden  blos  Schaden  erleiden. 
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Nie  forcirte,  sondern  der  Reservekraft  des  Herzens  streng-  an- 
o-epasste  Grehbewegungen  sind  in  älmliclier  Weise,  wenn  auch  ge- 
ringerem Masse  wirksam;  sie  liaben  aber  den  grossen  Vortheil  des 
Aufenthaltes  des  Kranken  in  freier,  frischer  Luft. 

Wie  der  Gesunde,  so  o-ehört  auch  der  mit  einem  compensirten  Klap-   Aufenthalt  in 

7  ~  J^  J-         Irischer  Lntt. 

penfehler  behaftete  Kranke  täglich  durch  eine  und  selbst  mehrere  Stun- 
den in  die  frische  Luft,'  es  müssten  denn  abnorm  schlechte  Witterungs- 
verhältnisse dies  ausnahmsweise  verbieten.  Wo  aber  darf  der  Kranke 
den  Genuss  von  Luft  suchen,  auf  höheren  Bergen  oder  mit  höchstens  Aufenthalt  auf 

'-'  Bergen    oder    in 

hügeligen  Ansteigungen  unterbrochener  Ebene?  <Jer  Ebene? 

Bedenken  wir  (mit  Hoffmann),  dass,  je  höher  die  Erhebung  eines 
Ortes  über  dem  Meeresspiegel,  desto  geringer  der  Barometerdruck,  je 
geringer  aber  dieser,  desto  grösser  die  von  der  Haut-  und  Respirations- 
oberfiäche  abgegebene  Wasser-  und  Gasmenge,  desto  häufiger  die 
Athemzüge,  desto  energischer  die  Contractionen  der  Athmungsmuskeln, 
so  erhellt  hieraus  eine  den  Stoffwechsel  des  Menschen  leicht 
steigernde  Einwirkung  des  Höhenklimas.  Steigerung  des  Stoffwechsels 
aber  heisst  Antrieb  fürs  Herz,  daher  Uebung  des  Herzmuskels,  wenn 
das  Herz  überhaupt  leistungsfähig  ist. 

Neuere  Arbeiten  haben  des  Weiteren  gezeigt,  dass  das  Blut  der 
Menschen  und  Thiere  in  Höhencurorten  schon  wenige  Tage  nach  dem 
Aufenthalt  daselbst  sowohl  an  Zahl  seiner  Erythrocyten  als  auch 
an  Hämoglobingehalt  zunimmt.  Vielleicht  liegt  auch  hierin  eine 
günstige,  speciell  im  früher  citirten  Sinne  von  Zuntz  verwerthbare 
Eigenschaft  des  Höhenklimas,  wenngleich  ich  nicht  verschweigen  darf, 
dass  erst  jüngst  eine  Stimme  (Grawitz)  laut  geworden  ist,  welche 
sich  dagegen  ausspricht,  dass  diese  Zunahme  des  Blutes  an  Zahl  der 
rothen  Blutkörperchen  und  Hämoglobin  ein  wirklicher  Gewinn,  ein 
zweckdienlicher  Regulations Vorgang  sei.  Immerhin,  glaube  ich,  könnte 
man  Kranke  mit  völlig  compensirtem  Herzfehler  in  Höhencurorten 
[bOO — 1000  ??i)  sich  aufhalten  heissen. 

Wo  jedoch  die  Leistungsfähigkeit  des  Herzens  gerade  noch  hin- 
reicht, um  blos  bescheidenen  Mehranforderungen,  welche  an  dasselbe 
gestellt  werden,  zu  genügen,  dort  möchte  ich  Avohl  Aufenthalt  in  einem 
geschützten,  gleichmässig  temperirten  Thale  entschieden  den  Vorzug 
geben. 

Was   nun   überhaupt  die  Temperatur  anbelangt,   welche  wir  als  ^^™gP®j^^^*"Jgj.jgg^ 
die    dem  Herzkranken    zuträglichste  bezeichnen  dürfen,  so  kann  wohl 
ein  Satz  als  feststehend  bezeichnet  werden:    Grosse  Hitze  ist   für    den 
Herzkranken  zweifellos  nachtheili«-.  Dieser  Nachtheil  dürfte  aber  darin 
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begründet  sein,  dass  die  Hitze  überhaupt  auf  die  gesammte  Kürper- 
musculatur  und  das  Nervensystem,  daher  auch  auf  die  Muskeln 
und  Nerven  des  Gefässsystems  deprimirend,  erschlaffend  wirkt. 
Niedere  Temperaturen  hinAvieder,  welche  nach  allgemeinem  Urtheile 
den  Herzkranken  besser  bekommen,  haben  den  Nachtheil,  dass  sie 
erhöhte  Wärmeabgabe,  daher  erhöhte  Wärraebildung  verlangen  und 
hiedurch  eine  Mehrleistung  des  Herzens  erfordern.  Da  man  aber  gerade 
gegen  diese  abnorme  Wärmeabgabe  durch  Kleidung  und  Beheizung- 
sicher  und  leicht  sich  schützen  kann,  erscheint  der  allgemein  für  die 
Herzkranken  beliebte  Vorzug  kalter  vor  heissen  Aussentemperaturen 
plausibel.  Gleichmässige  mittlere  Temperaturen  mit  möglichst  geringen 
Schwankungen  werden  jedenfalls  die  besten  sein.  Wo  diese  vermöge 
der  jeweiligen  klimatischen  Verhältnisse  nicht  zu  beschaffen  sind,  dort 
ist  Aufenthalt  des  Kranken  während  des  Winters  im  Süden,  z.  B. 
an  der  Riviera  di  Ponente  jedenfalls  nicht  unzweckmässig. 

Eine  wichtige  Frage  scheint  mir  des  Weiteren  noch  der  Beantwortung 
zu  harren:   Soll  ein  im  Stadium  der  Compensation  des  Herzfehlers  be- 
findlicher Kranke  baden,  soll  erkalte  oder  warme  Bäder  gebrauchen? 
Bäder.  Bis  vor  Kurzem  war  die  Frage  nach  Genuss  von  Bädern  seitens 

Herzkranker  leicht  und  rasch  damit  erledigt,  dass  man  jedes  Bad 
einfach  verbot.  Erfahrungen  aber,  welche  man  speciell  in  gewissen 
Badeorten,  wie  in  Nauheim  (Hessen)  einerseits,  in  Cudowa  (Schlesien) 
andererseits  in  reichlichem  Masse  gesammelt  hatte,  zwingen  uns,  die 
vorliegende  Frage  etwas  eingehender  zu  behandeln  mit  Rücksicht  auf 
die  mögliche  Wirkungsart  warmer  und  kalter  Wasserbäder,  und  jene 
der  vorgenannten  Mineralbäder.  Hoffmann's  Erwägungen  dienen  mir 
diesbezüglich  als  Führer. 

Warme  Bäder.  Lauwarmc  Bäder,   i.    e.  Bäder   in    der  Temperatur    von    31    bis 

35*^  C,  dürfen,  die  später  zu  nennenden  Oontraindicationen  vorläufig 
unberücksichtigt  gelassen,  durch  10 — 15  Minuten  gebraucht  werden, 
wenn  man  dem  Kranken  während  des  Bades  eine  kalte  Compresse 
auf  den  Kopf  setzt,  um  Congestionen  gegen    das  Gehirn    oder  Ueber- 

zusatz  von  Stein- erregbarkeit  desselben  zu  vermeiden.  Zusatz  von  1 — 3  ä;ö  Steinsalz  zum 

salz,     Gehalt   an  ...  •        -n  r         i 

Kohlensäure.  Wanncnvollbade,  dessen  JB  lüssigkeitsquantum  man  im  Mittel  auf  300  /  be- 
zifi'ert,  oder  Reichthum  desselben  an  Kohlensäure,  wie  dies  speciell  für 
die  mit  einer  Temperatur  von  circa  28 — 35*^  C.  zu  Tage  tretenden 
Sprudelbäder  Nauheims  zutrifft,  sind  von  nicht  zu  unterschätzender, 
unterstützender  Wirkung. 

Wirkungsart  Versuchcu  wir  auch,  uns  über  die  Wirkungsart  solcher  warmen 

warmer   Bäder.  .     . 

Bäder    einigermassen    klar    zu   werden.    Der  Herzmuskel    wird    durch 
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irgend  ein  Bad  nur  dann  geschont  werden,  wenn  dasselbe  eine  Steige- 
rung des  Stoffwechsels  nicht  mit  sich  führt.  Allz  awarme  Bäder  bedingen 
aber  dieselbe  deshalb,  weil  sie  eine  Wärniestauung  im  Inneren  des 
Körpers  auslösen.  Kalte  Bäder  hinwieder  verursachen  abnorm  starke 
Wärmeabgabe  an  das  Badewasser,  deshalb  abnorm  starke  Wärme- 
production  und  aus  gleichem  Grunde  abermals  Steigerung  des  Stoff- 
wechsels. Es  gibt  nun  Temperaturen  des  Badewassers,  jene,  welche 
man  als  um  den  Indifferenzpunkt  gelegen  bezeichnet,  bei  denen  die 
Körperwärme  des  Badenden  die  ungeändert  gleiche  bleibt,  wo  nur 
ebensoviel  an  das  Wasser,  als  sonst  an  die  Luft  abgegeben  wird. 
Solche  Temperaturen  wieder  dürften  auch  fürs  Herz  ziemlich  indifferent 
sein,  wenngleich  eine  das  periphere  und  centrale  Nervensystem 
mild  anregende  Wirkung  noch  in  Frage  käme.  Thierexperimente 
und  Arbeiten  aus  Pflüger's  Laboratorium  haben  gelehrt,  dass  es 
Temperaturen  warmer  Bäder  gibt,  bei  deren  Gebrauch  die  Thiere 
ziemlich  gleichmässig  an  Kohlensäureausscheidung  und  Sauerstoffauf- 
nahme einbüssen,  demnach  Herabsetzung  des  Stoffwechsels  erfahren. 
Und  Gleiches  wissen  wir  aus  der  ärztlichen  Praxis  am  Menschen,  Es 
gibt  warme  Bäder,  bei  denen  der  W^ärmeverlust  seitens  der  Haut  ver- 
mindert ist,  eine  Wärmestauung  im  Körper  aber  gleichwohl  nicht  zu  Stande 
kommt.  Dies  kann  nur  geschehen  durch  verringerte  Wärmeproduction. 
Verringerte  Wärmeproduction  aber  heisst  Schonung  des  Herzens.  Dem- 
entsprechend verstehen  wir,  wie  ich  glaube,  dass  Herzkranke  mit 
compensirtem  Herzfehler  ohne  Schaden  derart  temperirte  Bäder  ge- 
brauchen können. 

Nicht  unwichtig  erscheint  es  hiebei,  das  Badezimmer  geräumig  Badezimmer, 
zu  wählen,  damit  der  sonst  rasch  mit  warmem  Wasserdampf  erfüllte 
Baderamn  nicht  auch  die  Wärmeabgabe  durch  die  Respirationswege 
in  abnormer  Weise  behindere.  Auch  das  Ankleiden  geschehe  nicht  im 
Laderäume  selbst,  sondern  in  einem  demselben  unmittelbar  benachbarten 
Zimmer. 

Derart  geübt,  sind  lauwarme  Bäder  auch  nach  meiner  Ueberzeugung 
bei  compensirten  Herzfehlern  ein  directes  Schonungsmittel  fürs  Herz. 
Freilich  bringen  lauwarme  Bäder  eine  Gefahr  mit  sich,  welche  im  Verhal- ctefahr    warm. 

ö  '  _  Bäder. 

ten  der  Hautgefässe  nach  dem  Bade  gelegen  ist.  Nach  dem  Bade  sind 
die  Hautgefässe  erweitert,  ihr  Tonus  ist  reducirt,  die  Haut  durch- 
feuchtet und  zur  Abgabe  von  W^asserdampf  geeigneter  gemacht.  Tritt 
der  Badende  aus  dem  Bade  in  die  umgebende  kühlere  Luft,  dann 
besitzen  die  im  Tonus  geschwächten  Hautgefässe  nicht  die  Gewalt, 
durch  eine  augenblickliche  Contraction  jede  abnorm  hohe  Wärme-  und 
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Wasserabgabe  unmöglich  zu  machen.  Würden  sie  übrigens  diese  Macht 
besitzen,  so  käme  dieselbe  dem  Herzen  nur  zu  Schaden,  da  mittelst  einer 
solchen  plötzlichen  Contraction  der  Hautgefiisse  der  Blutdruck  plötzlich 
geändert  und  das  Herz  abnorm  beansprucht  sein  würde.  In  Wirklich- 
keit   vermögen    sich    nur    allmälig    die  Hautgefässe    in    ihrem  Tonus 

^^Gefabf.  ^^^  wicdcr  herzustcllen.  Um  den  Kranken  vor  sonst  nicht  zu  vermeidenden 
Erkältungen  zu  schützen,  sind  wir  verpflichtet,  denselben,  da 
wir  ihn  nicht,  wie  dies  bei  Gesunden  sonst  geschieht,  durch  eine  kalte 
Douche  rasch  in  den  Besitz  eines  normalen  Hautgefässtonus  versetzen 
dürfen,  mit  warmen  Tüchern  einzuhüllen  und  abzureiben  und  vor  Allem 
Tragen  von  Wollkleidung  anzuempfehlen,  da  diese  die  Haut  vor  ab- 
normer Perspiration  am  besten  schützt  und  zudem  vermöge  ihrer 
Rauhigkeit  auf  mechanische  Weise  einen  leichten  Grad  der  Haut- 
hyperämie mit  wohlerhaltenem  Gefässtonus  herstellt. 

ErkiäiuDg  der  Wenn  Nauhcims  kohlensäurereiche  Sprudelbäder  demgemäss  von 

Wirkungsart  J-  ~ 

Nauheims.  Kraukcu  mit  völlig  compensirtem  Klappenfehler  gut  vertragen  werden  • — 
übrigens  sogar  im  Stande  sind.  Incompensationen  zu  beseitigen  —  so  finden 
wir  eine  solche  Wirkung  begreiflich.  Gerade  der  Kohlensäuregehalt 
und  ebenso  der  Gehalt  eines  Bades  an  Steinsalz  treten  ja  der  gefäss- 
erschlaffenden  Wirkung  des  warmen  Bades  hemmend  entgegen  und 
helfen  damit,  deren  nachtheilige  Folgen  von  Haus  aus  aus  dem  Wege 
zu  schaffen.  Gräupner  übrigens  erklärt  die  Wirkung  der  unter  dem 
Indifterenzpunkt  gelegenen  Nauheimschen  Kohlensäure  -  Salzbäder 
damit,  dass  er  sagt:  »Weil  sie  unter  dem  Indifferenzpunkt  liegen, 
wirken  sie  reflectorisch  durch  die  Haut  auf  das  Vaguscentrum,  erregen 
dieses,  und  diese  Erregung  bewirkt  erhöhte  Herzarbeit.  Die  Kohlensäure 
speciell  aber  führt  zur  Entspannung  der  peripheren  Capillaren;  daher 
begreiflich  einerseits  Kraftzunahme  des  Herzmuskels,  andererseits  Ab- 
nahme des  peripheren  Widerstandes,  daher  günstige  Wirkung!« 
Contraitidicatio-  Der    Gcbrauch   warmer  Bäder    findet    jedoch    seine    Contraindi- 

nen    warmer  _  ^ 

Bäder.  catiou  überall  dort,  wo  das  Nervensystem  des  Herzens  nicht  gut  functio- 
nirt,  wo  es  vermöge  seiner  ausserordentlichen  Reizbarkeit  leicht  zu  Herz- 
palpitationen  kommt,  wo  das  vasomotorische  Centrum  übermässig  irri- 
tabel erscheint;  denn  gerade  an  das  vasomotorische  Centrum  stellt  das 
warme  Bad  ungewöhnliche  Anforderungen,  da  es  erst  abnorme  Erweiter- 
ung der  Hautgefässe  bedingt,  die  allmälig  wieder  sich  verengern  müssen; 
es  ist  daher  begreiflich,  dass,  wo  gerade  das  vasomotorische  Centrum  ab- 
norm labil,  reizbar  ist.  ein  warmes  Bad  nie  angezeigt  sein  kann.  Hier 
Kalte  Bäder,  sind  BS  gerade  kalte  Bäder,  welche  wir  bei  fehlender  Herzklappen affection 
empfehlen    können,     über    deren    Verwendung    wir    aber    erst    dann 
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sprechen  wollen,  wenn  wir  die  Neurosen  des  Herzens  und  deren  Therapie 
abhandeln  werden.  Bei  Erkrankungen  des  Herzklappenapparates  im  Sta- 
dium der  Compensation  finden  dieselben  nur  insoweit,  speziell  nach  den 
neuesten  Berichten  von  Scholz  und  Jacob,  berechtigte  Verwendung,  Eisen- nudarsen- 
als  das  eisen-  und  arsenhaltige  Mineralwasser  von  (Judowa  die  gleich-  der^^cudowa)!^ 
zeitige  Anämie  und  von  dieser  abhängig  neurasthenische  Symptome 
günstig  zu  beeinflussen  vermag,  hiemit  auch  einem  selbst  in  seiner 
Compensation  gestörten  Herzleiden  in  wirksamer  Weise  entgegentritt. 
Ich  wende  mich  zum  letzten  Punkte  der  Therapie  compensirter 
Herzklappenfehler,  zur  medicamentosen  Therapie.  Diese  spielt,  wie  ^^^^4^^^"^°^''^^ 
schon  Eingangs  erwähnt,  blos  eine  ganz  untergeordnete  Rolle,  umso- 
mehr,  als  ich  die  Therapie  mancherlei  nicht  im  Stadium  der  Incompen- 
sation  auftretenden  Symptome  bei  Mitralklappenfehlern  und  besonders 
bei  Aorteninsufticienz  von  der  Besprechung  einstweilen  ausschalte. 
Diesbeziio-lich  habs  ich  eigentlich  nur  von  einer  einzigen,  öfters  zur 
Verwendune:  s^elano-enden  Therapie  zu  reden,  einer  alls^emein  roborirenden.     iNborirende 

*="  ^  ^_  /  ,  '  *=■  Therapie. 

Ich  möchte  Ihnen  in  erster  Linie  den  Gebrauch  von  Arsen  empfehlen 
überall  dort,  wo  der  compensirte  Herzfehler  mit  Zeichen  von  Anämie  Arsen. 
einhergeht.  Arsen  gilt  uns  als  ein  appetitbeförderndes,  den  Allgemein- 
ernährungszustand erheblich  besserndes  Mittel,  dessen  günstige  Ein- 
wirkuno; auf  die  Blutmischuno-  weniiTstens  in  manchen  Fällen  von 
Chlorose,  bei  denen  Eisen  unwirksam  war,  nachweisbar  wurde.  (Direct 
durch  unsere  Untersuchungsmethoden  nachweisbare  Veränderungen 
des  Blutes  nach  Arsengebrauch  kennen  wir  freilich  nicht.)  Wir  ver- 
schreiben das  Arsen  als:  Tinct.  arsenic.  Fowleri  =  Liquor  kal.  ar- 
senicos.  zu  2—10  Tropfen  mehrmals  täglich;  z.  B.: 

Rp.     Solutio  arsenic.  Fowleri, 

Tinct.  valerian.  spl.  oder: 

Aq.   amygdalar.  am.  dil.  aa.   lO'O. 

J\I.  D.  S.   3mal  2  gtts.  täglich  und  aufsteigend  bis  3mal  8  gtts.  täglich. 

Oder  wir  verschreiben  die  gleiche  Tinctura  arsenic.  Fowleri  in 
Form  von  gepressten  Cacao-Granulis,  deren  jedes  einen  oder  zwei 
oder  drei  Tropfen  enthält.  Oder  wir  verordnen  Acid.  arsenicos,  am 
besten  in  Form  der  Pilulae  Asiaticae.   Diese  haben  folgende  Vorschrift: 

Rp.  Acid.  arsenicos.  sub.  triti  0"5, 
Piper,  nigri  in  pulv.  5"0, 
Gumm.  arab.  pulv.  1"0, 
Aq.  dest.  q.  s., 
Mf.  1.  a.  pilul.  Nr.   100. 
Acid.  arsenicos.  0*006  pro  dosi!  0-012  pro  die!  1  Pille  hat   b  mg  Arsenik 

3  Pillen  täglich. 
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Oder  endlicli  wir  verschreiben  Arsen  in  Form  der  arsenhaltigen 
Mineralwässer,  unter  denen  wir  die  Guberquelle  Bosniens,  das  Ron- 
cegno-  und  Levicowasser  nennen.  Diese  Wässer  verabreichen  wir  zu- 
nächst: je  ein  Theelööel  Mittags  und  Abends,  dann  je  ein  Esslöffel 
Mittags  und  Abends,  sonach  je  zwei  und  drei  EsslöfFel,  stets  mit  der 
doppelten  Zahl  von  Essloffeln  Wassers  vermengt,  während  des  Essens. 
Auch  die  Tinct.  arsen.  und  die  Arsenikpillen  geben  wir  während  des 
Essens,  um  die  speciell  von  Nothnagel  und  Rossbach  nachgewiesene 
maffenschleimhautreizende  Wirkuns^  des  Arsens  auszuschalten. 
Cortex  chinae.  Ncbcn  dcui  Arscu  möchtcn    wir    noch    der  Chinarinde    als  eines 

dem  erstgeiiannten  ähnlichen,  aber  bei  der  vorliegenden  Krankheit 
wohl  weit  nachstehenden  Roborans  gedenken.  Sie  verordnen  dieselbe 
entweder  als  Tinct.  chin.  spl.  oder  Tinct.  chin.  composit.  (zusammen- 
gesetzt aus  Cortex  Chinae,  Rad.  gentian.,  Cortex  aurant.  fructus,  Spir. 
vin.,  Aq.  cinnamoni). 

20  Tropfen  bis  Vg  Theelöffel  mehrmals  des  Tages,  allein  oder 
in  Combination,  z.  B. 

Tinct.   chin.   compos., 

Tinct.  aromatic.  (oder  amar.  oder  rhei  vin.)  aa.   15'0. 
M.D.S.  3mal  täglich   1/3— 1  Theelöffel. 

Oder  Sie  verordnen: 

Rp.  Decoct.   cort.  chinae  e   10"0  ad   ISO'O, 
Acid.  sulf.  dil.  l'O, 
Syrup.  cort.  aurant.  20"0. 
M.D.S.  2 stündlich  1  Esslöffel. 

Oder  Sie  verschreiben: 

Rp.     Vin.  chinae  200'0  (hergestellt  durch   Uebergiessen    von  50  Chinarinde 
mit  1  Flasche  Rothwein  und  mehrtägiges  Digeriren). 
D.  S.  Thee-  bis  esslöffelweise  mehrmals  täglich. 

Sie  können  endlich  einen  Chinaeisenwein  vorschlagen,  etwa  den 
der  Firma  Seravallo,  von  welchem  wir  3mal  täglich  1  Esslöffel  bis 
1  Liqueurglas  trinken  lassen. 

Eisen  allein  aber  würde  ich  Ihnen  in  Fällen  von  compensirtem 
Herzfehler  zu  verwenden  nicht  rathen.  Wo  es  wirksam  war,  dort 
dürfte  es  sich  wohl  nicht  um  Herzfehler,  sondern  um  anämische  Herz- 
zustände gehandelt  haben. 

Noch  ein  Umstand  schliesslich  verdient  besondere  Erwähnung,  die 
Forderung,  bei  jedem  Kranken  mit  compensirtem  Herzfehler  nach  ge- 
regelter, täglicher  Stuhlentleerung  zu  trachten.  Erfolgt  dieselbe  nicht 
ohne  jede  Unterstützung,  dann  empfehle  ich  entweder  Irrigationen  oder 
unsere  milden  Laxantia;  ich  nenne  Ihnen  beispielsweise: 


Kein  Eisen. 


Stuhl. 


Therapie  der  Klappenfeliler  im  Stadium  der  Incompensation.  23 

Rp.     Pulv.  liqu.  compos.  40'0. 
S.  Abends  1  Kaffeelöffel. 

Nach  Grebrauch  derselben  treten   meist  nächsten  Vormittags  aus- 
ffiebiffe  Stuhlentleerungen  ein.   Ebenso  o-ünstio;  wirkt  auch  ein  Inf.  senn. 
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Jeder    Klappenfehler    des    Herzens    erfordert    eine    Mehrleistuno-  verschieden arti- 

geszeitlichesEin. 

seines    Muskels.     Je    nachdem   aber    bald   der  rechte,    bald    der    linke  feten  der incom. 

pensation  bei  Mi. 

Herzabschnitt,  insbesondere  der  Herzventrikel    für    diese  Mehrleistung'  trai-  und  Aorten. 

...  .11..  fehlem. 

aufzukommen  hat,  wird  dies  beim  rechten  Ventrikel  nur  in  geringerem 
Masse  und  nur  für  kurze  Zeit  möglich  sein,  während  der  zur  Com- 
pensation  berufene  linke  Ventrikel  dieser  seiner  Aufgabe  in  ausgiebigem 
Umfange  und  für  lange  Zeit  gerecht  werden  kann.  .Deshalb  sehen 
wir  Erkrankungen  der  Mitralklappe,  und  ganz  analog  verhalten  sich 
die  sämmtlichen  Klappenaffectionen  des  rechten  Herzens,  so  viel  häutiger 
ins  Stadium  der  Incompensation  gerathen,  als  jene  der  Aortenklappen. 
Was  also  die  folgenden  Zeilen  von  der  Therapie  der  nicht  compen- 
sirten  Herzklappenfehler  vorbringen,  das  gilt  vor  Allem  für  die  Er- 
krankungen der  Mitralklappe  (ebenso  des  Klappenapparates  im  rechten 
Herzen),  während  für  die  Erkrankungen  der  Aortenklappen  gleiche  thera- 
peutische Massnahmen  relativ  nur  seltener  und  nur  dann,  wenn  der 
muskelstarke  linke  Ventrikel  bereits  erlahmt  und  die  Rückstauung  bis 
ins  rechte  Herz  gediehen  ist,  Geltung  haben  können.  Dann  aber  möchte 
ich  Ihnen  rathen,  diese  therapeutischen  Massnahmen  anzuwenden,  selbst 
wenn  der  Puls  noch  anscheinend  ziemlich  kräftig,  die  Herzaction  regel- 
mässig, wenig  beschleunigt  oder  sogar  verlangsamt  ist. 

Sind  wir  bei  dem  im  Stadium  der  Compensation  befindlichen  Ruhe. 
Herzfehlerkranken  für  massige  und  abwägende  Körperbewegung  ein- 
getreten, so  bedarf  der  mit  einem  nicht  mehr  compensirten  Herzklap- 
penfehler behaftete  Mensch  der  absoluten  Ruhe.  Hiebei  möge  —  gewisse 
Ausnahmsfälle  abgerechnet,  in  welchen  der  Kranke  beispielsweise  wegen 
Hirnanämie  horizontale  Lage  instinctiv  voi'zieht  —  der  Patient  selbst 
bei  geringer  Dyspnoe  im  Bett  mehr  sitzen  als  liegen,  denn  der  Blut- 
druck ist  im  Sitzen  (respective  Stehen)  niedriger  als  im  Liegen.  Da  in  Folge 
der  Bettruhe  nur  umso  leichter  Obstipation  eintritt,  sei  Ihre  Sorge, 
wie  überhaupt  bei  jedem  Falle  von  nicht  compensirtem  Herzfehler, 
stets  darauf  gerichtet,  täglich  reichliche  Stuhlentleerung  herbeizuführen; 
denn  hiemit  wird  die  Arbeit  des  Herzens  etwas  entlastet. 
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Diät.  Solange  Digestionsstörungen  fehlen,  sei  die  Nahrung  die  gleiche 

wie  bei  compensirtem  Herzfehler,  gleich  kräftig,  jedesmal  in  nur  kleinem 
Masse,  dafür  zweistündlich  ausgefolgt.  Treten  jedoch,  wie  dies  häufig 
der  Fall  ist,  Verdauungsstörungen  ein,  dann  wenden  wir  uns  einer  be- 
sonderen Diät  zu,  der  überwiegenden,  und  nur  wenn  nöthig  zeitweilig 
ausschliesslichen  Milchdiät.  Ganz  abgesehen  von  der  erst  später  zu 
würdigenden  diuretischen  Wirkung  der  Milch,  erscheint  diese.  Dank 
ihrem  Gehalt  an  Käse,  Milchzucker  und  Milchkügelchen,  wenn  auch 
nicht  ganz  gleichmässig  reich  an  Eiweiss,  Kohlehydraten  und  Fett,,  dabei 
ausserordentlich  leicht  verdaulich;  sie  erfüllt  am  relativ  besten  bei 
geringster  Beanspruchung  der  Function  der  Digestionsorgane  die  For- 
derung einer  nach  überwiegender  Richtung  befriedigenden  chemischen 
Zusammensetzung.  Schon  unter  diesen  diätetischen  Massnahmen  gehen 
manchmal  Fälle  incompensirter  Herzklappenerkrankungen  wieder 
zurück  ins  Stadium  der  Compensation.  Wo  dies  nicht  der  Fall  ist, 
müssen  war   zur  medicamentüsen  Therapie  greifen. 

Hcizkrättigeude  Das  Strcbcu  der  medicamentüsen  Therapie    zielt   vor  Allem  und 

beo;reiflicherweise  dahin  ab.   den    ermüdeten,    überans^estreno-ten  Herz- 

muskel  wieder  zu  stählen,  ihn  zu  stärken  und  tauglich  zu  machen  zur 

Uebernahme  seiner  übernormalen  Arbeit.  Sie  beruht  auf  der  Anwendung 

Heiztonica.     der  Sogenannten  Herztonica. 

Digitalis.  Allen  Mitteln  voran  steht  in  der  Reihe  der  Herztonica  die  Digi- 

talis.    Folgendes    mochte   ich  vorausschicken,    um   die  physiologische 

i'hysioiogische   Wirkuug  der  Digitalis  zu  erklären.  Der  normale  Herzmuskel  kommt  der 

Kuiiciloii  des  .  .     ^      .      .  -,  -r    . 

Herzmuskels,  von  ihm  Verlangten  Arbeit  m  der  W  eise  nach,  dass  ein  Theil  seiner 
Kräfte  als  Reserve  unbenutzt  bleibt.  Nicht  als  ob  sich  das  Herz  bei  nor- 
malem intracardialen  Drucke  unvollständig  entleeren  würde :  im  Gegen- 
theile,  es  entleert  sich  meiner  Meinung  nach  vollkommen.  Jedoch  ist 
die  diastolische  Füllung  der  Kammern  keine  maximale,  da  der  in  den 
Vorhüfen  bestehende  Druck  keine  derartige  Höhe  besitzt,  um  die  grösst- 
mügliche  diastolische  Erweiterung  der  Kammern  herbeiführen  zu  können. 
Der  Herzventrikel  wird  während  seiner  normalen  Diastole  nur  bis  zu 
mittleren  und  nicht  bis  zu  äussersten  Grenzen  in  seinen  Höhlen  aus- 
gedehnt, er  nimmt  unter  normalen  Verhältnissen  nicht  so  viel  auf,  als 
er  aufnehmen  könnte. 
Wesen  der  1b-  Befindet  sich  nun  ein  an  seinen  Klappen  krankes  Herz  im  Stadium 

compensation.  .  .         ,. 

der  Incompensation,  dann  ist  die  systolische  Entleerung  des  Herzens  eine 
mangelhafte,  das  Herz  ist  dauernd  in  seinen  Höhlen  erweitert,  während 
der  kleine,  auch  der  venöse  grosse  Kreislauf  unter  den  Zeichen  evidenter 
Stauung  sich  befinden.  Jenes  Medicament  müsste  sich  diesfalls  als  ein 
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exquisiter  Regulator  der  gestörten  Herzfunction  bewähren,  das  im 
Stande  ist,  die  systolische  Contractionskraft  des  Herzmuskels  zu  er- 
höhen und  gleichzeitig  auch  die  Zeit  der  diastolischen  Füllung  des 
Ventrikels    zu    verlängern.    In    diesem  Sinne  aber  wirkt  nach   meiner  Wirkungsweise 

-,,.  T-v-1-  •  •        ^  1    •  /-~ii  1  T  •  ^^^  Digitalis. 

Meinung  Digitalis  wenigstens  m  kleinen  (aaben,  während  es  m  grossen 
Dosen  gerade  im  Gegentheil  die  Arbeitskraft  des  Herzmuskels  herab- 
setzt, sogar  lähmt  und  denselben  zum  diastolischen  Stillstande  bringen 
kann.  Mit  Opechowsky,  Hoffmann  u.  A.  aber  glaube  ich.  dass 
Digitalis  die  erwähnte  Wirkung  nicht  aufs  gesammte  Herz  gleich- 
massig  ausübt,  sondern  diese  lediglich  auf  den  linken  Ventrikel  zu  ent- 
falten im  Stande  ist.  Durch  Digitalis  wird  die  Kraftleistung  blos  des 
linken  Ventrikels  in  directer  Weise  erhöht.  Hiemit  ist  aber  gleichzeitig, 
wenn  der  linke  Ventrikel  sich  besser  entleeren  und  besser  füllen  kann, 
auch  eine  leichtere  Ergiessung  des  Lungenblutes  in  den  linken  Vorhof, 
Entlastung  des  Lungenkreislaufes,  Entlastung  auch  des  rechten  Herzens 
erreicht.  Da  Digitalis  endlich  noch  den  peripheren  Blutdruck,  vielleicht 
abermals  durch  direete  Beeinflussung  des  Herzmuskels,  vielleicht  durch 
Beeinflussung  des  Herznervensystems,  steigert  und  die  Herzaction  durch 
Einwirkung  auf  das  vasomotorische  Centrum,  vielleicht  auch  auf  die 
peripheren  Vagusendigungen  im  Herzen,  verlangsamt,  erfüllt  es  schier 
alle  Anforderungen  eines  Herztonicums  im  weiten  Umfange  und  muss 
als  das  weitaus  werthvoUste  genannt  sein. 

Vergessen  Sie   bei  seiner  Verwendung  vor  Allem  nicht  der  von  Cumuiauv-  und 

^  _  _  ...  toxische  Wirkung 

uns  bereits  berührten  cumulativen  Wirkung  der  Digitalis.  Noch  9  Tage  der  Digitalis. 
nach  verabfolgter  letzter  Dosis  von  Digitalis  können  Sie  Verlang- 
samung des  Pulses  als  Aeusserung  dieser  prolongirten  Wirkung 
derselben  wahrnehmen.  Denken  Sie  auch  daran,  dass  Digitalis  auch 
toxische  Eigenschaften  hat.  Ueblichkeiten,  Brechreiz,  Erbrechen  nnd 
Diarrhöen,  schon  früh  auftretende  Allorythmie  und  Arythmie,  manch- 
mal auch  Abnahme  der  Kraft  des  Pulses.  Abnahme  der  Harn- 
menge, Schlaflosigkeit.  Alpdrücken  sind  meist  die  ersten  Symptome 
auch  der  medicamentösen  Digitalisvergiftung.  In  gesteigertem  Masse 
aber  ausgeprägt,  führt  sie  zu  einer  Uebermüdung  des  Herzmuskels, 
einem  wahren  Delirium  cordis  und  zu  einer  »veritablen  therapeutischen 
Asystolie«  (Duj  ardin),  welche  in  fast  unmittelbare  Besserung 
und  Wiedererholung  mit  dem  Aussetzen  von  Digitalis  bei  jenen  Kranken 
sich  umändern  kann,  welchen,  sei  es  absichtlich,  sei  es  irrthümlicher- 
weise    in    solch    prolono:irter  Form  Dis-italis  verabreicht  wurde.    Dem- Art  der  Digitalis- 

i-  c>  •^  ^  Verabreichung. 

gemäss  befolgen  wir  bei  Receptirung  von  Digitalis  vor  Allem  die  eine 
Regel,  nur  relativ  kleine  Dosen  zu  s-eben.  dasselbe  in  nur  beschränkter 
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Zeit  zu  verabreichen  und  eventuellen  Falles  während  der  Tage  seiner  Ver- 
abfolgung mit  der  Dosirung  herabzugehen. 
Dispensirung.  Die    beste  Form,    in    der    man  Digitalis  verabfolgt,    ist   jene  der 

Maceration.  Wir  verschreiben: 

Rp.  Fol.  digital,  conciss.  03 — O'S — l'O, 
Macera  per  horas  duodecim  (oder  sex) 

cum  aq.  frigida  ad  colatur  ISO'O  adde: 
Syr.  simpl.    (oder   eventuell  einen  diuretischen  Syrup  etc.)  lo'O. 
M.D.S.  2stündlich  1  Esslöffel. 

Nur  in  Fällen,  wo  Sie  keinen  Zeitaufschub  erleiden  können, 
wählen  Sie,  ehe  die  Digitalismaceration  fertiggestellt  sein  kann,  folgende 
Darreichungsmethode: 

Rp.  Fol.  digital,  conc.  e  0'4 — l'O, 

Infunde    per    minutas    XXX  cum   aqua   fervida  ad  colatur  180"0, 
Syrup.  capill.  ven.   15"0. 

M.D.S.  2stündlich  1  Esslöffel. 

Beidemale  empfehle  ich  Ihnen,  nach  stattgefundener  Maceration, 
beziehungsweise  Infusion  durch  ausdrücklichen  Vermerk  in  Ihrem 
Recepte  genau  coliren  zu  lassen.  Dazu  bemerke  ich,  dass  ich  es  für 
opportun  halte,  nicht  die  pulverisirten,  sondern  lediglich  die  klein  zer- 
schnittenen Digitalis-Blätter  infundiren  zu  lassen,  denn  es  pflegt  sich  nicht 
selten  das  mit  heissem  Wasser  übergossene  Digitalispulver  zusammenzu- 
ballen und  hiedurch  eine  exacte  Extraction  unmöglich  zu  machen.  An 
Stelle  der  beiden  vorgenannten  Verschreibungsmethoden  können  Sie 
auch  zur  Verordnung  der  übrigens  stets  in  der  Wirkung  minder- 
werthigen  und  in  der  Constanz  unsicheren  Tinctura  digitalis  über- 
gehen. Sie  verschreiben  dieselbe  entweder  nur  etwa  3mal  täglich 
5 — 15  gtts.,  oder  aber  Sie  verordnen  beispielsweise: 
Rp.  Tinct.  digital., 

Aq.  amygd.  am.  dil.  aa.   lO'O. 
M.D.S.  3mal  täglich  15—20  gtts. 

oder  (wie  bei  gleichzeitigem  Hydrops): 
Rp.  Tinct.  digital., 

Tinct.  Scillae  aa.   7 "5. 
M.D.S.  3mal  täglich  20— 30  gtts. 

Sie  können  endlich  auch  Pulvis  fol.  digital,  als  solches  oder  in  Form 
von  Pillen  verabreichen,  beides,  namentlich  letztere,  die  mindest  em- 
pfehlenswerthe  Form  wegen  der  bereits  erwähnten  Gefahr  eines  reizenden, 
Entzündung  erregenden  Einflusses  auf  die  Magenschleimhaut.  Beidemale 
sei  die  Tages quantität  der  Pulver  der  Digitalisblätter  bis  0*2  pro  dosi! 
0'6  pro  die!  Sie  verschreiben  z.  B. 
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Rp.  Pulv.  Fol.  digital.  Ol, 
Sacchar.  lact.  0'3. 
M.  f.  p.  Dentur  tal.  dos.  Nr.  X. 
S.   Sstündiich   1  Pulver. 

In    dieser    Art    und    Menge    lassen     Sie    im    Durchschnitte    Digitalis    Darreichung 
nicht     länger     als     4 — 5    Tage     hintereinander    nehmen.     Um     einer  dabei    evemueii 

^r^  T      ■         ■    -1  TT  *°     absteigender 

etwaigen  C  umulativwirkung  von  Haus  aus  zu  steuern,  mögen  Sie  Menge. 
immerhin  nur  in  den  ersten  beiden  Tagen  die  angegebenen  grösseren 
Dosen  verabfolgen,  in  den  nächsten  Tagen  der  Medication  auf  zAvei 
Drittel  oder  die  Hälfte  der  ursprünglichen  Gewichtsmengen  herabgehen. 
Sie  setzen  ans,  nachdem  durchschnittlich  2*0 — 4'0 — 5"0  des  Mittels 
aufgebraucht  sind. 

Sehen  Sie  sich  einem  Kranken  gegenüber,  der  ein  Infus,  digit.  f^^^^^r^oig"'",'®" 
nicht  verträgt,  speciell  mit  stomachalen  Beschwerden  reagirt,  dann 
versuchen  Sie  die  Tinctur  und  Pulvis  digitalis,  selbst  Digitalis  in  Pillen. 
Auch  bei  Benützuns:  aller  bisher  erwähnten  Darreichuno-sformen  werden 
Sie  in  praxi  oft  genug  Leute  finden,  welche  Digitalis,  per  os  genom- 
men, nicht  vertragen,  sondern  deren  Einnahme  mit  Appetitlosigkeit, 
Ueblichkeiten,  Erbrechen  beantworten.  Ab  und  zu  hilft  hier  noch  un- 
mittelbarer Gebrauch  von  Aether  aceticus  oder  Cognac  oder  aroma- 
tischer Getränke  nach  jeder  Digitalisdosis.  In  manchen  solchen  Fällen 
kann  ich  auch  —  nach  Fräntzel  • —  empfehlen,  der  Quantität  nach 
sehr  kleine  Digitalisinfuse  zu  probiren,  die  in  Eis  gekühlt  und 
mit  Eispillen  genommen  werden.  Dasselbe  Verfahren  scheint  sich 
dort,  wo  Stauungskatarrhe  des  Magens  an  sich  gegen  die  Verwendung 
der  Digitalis  sprechen  würden,  zu  bewähren.  Gelegentlich  der  Ab- 
handlung über  die  Therapie  dieser  Stauungskatarrhe  werde  ich  noch 
einmal  des  Ausführlicheren  hierauf  zurückkommen.  Erst  wenn  jede  dieser 
Verwendungsformen  fehlschlagen  sollte,  dann  appliciren  Sie  Digitalis 
in  Form  eines  Klysmas.  Sie  verordnen: 

Rp.     Fol.  digital,  conc.  0'5 — l'O, 

Infund.  cum  aq.  fervida  ad  colat.  60'0. 
S.  Zum  Klysma. 

Ein  oder  zwei  solcher  Klysmen  werden  pro  die,  erwärmt  auf 
die  Körpertemperatur,  nach  jedesmal  vorausgegangenem  Reinigungs- 
klysma  ins  Rectum  infundirt. 

Auch  die  subcutane  Injection  von  Digitalis  wurde  empfohlen, 
und  zwar  in  der  Form,  dass  man  von  einem  Infus,  digit.  e  0'3  ad 
10"0  2 — 3  Spritzen  täglich  injiciren  möge.  Ich  selber  habe 
solche  Injectionen  im  Rudolfsspital  mehrfach  angewendet,  bald  jedoch 
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wieder  aufgegeben,  vor  Allem  schon  deshalb,  weil  sie  regelmässig  relativ 
grosse  Schmerzen  bereiteten,  an  Wirkung  aber  der  Darreichung  per 
OS  wenigstens  nach  meinem  Urtheile  nachstanden. 

Es  wurde  endlich  auch  beantragt,   an  Stelle  von  Digitalis   einen 
Digitaiin.      ^g^  -j^  ^gj^  Blättern  enthaltenen  wirksamen  Stoffe  zu  verwenden,  zunächst 
das  Digitaiin.     Es  empfiehlt  sich,  dieses  subcutan  in  der  Menge  von 
V4  bis   1  mg  in  nachfolgender  Form   zu  verwenden : 

Rp.     Digitahn.  crystall.  ut  (Nativelle)  0-005, 
Chlorof.  q.  s.  ad  Solution., 
Vaselin  liquef.  medic.   10"0. 
M.  D.  S.  Zur  subcutanen  Injection.   1   Spritze  zu  injiciren. 
Rp.     Digitaiin.   amorph.  Homolle  (Q-l)  0-02, 
Aquae  destillatae, 
Alkohol  absol.  (aa.  25-0)  aa.  ö-Q. 
M.  D.  S.    Zur  subcutanen  Injection.    Yg  Spritze  =   1  mg  Digitaiin. 

Auch    diese  Injectionen    aber  erzeugen   an  der  Stelle  der  Appli- 
cation intensive  Schmerzen,  und  ein  weiterer  Nachtheil  dieser,  speciell 
der    erstgenannten  Lösung  besteht  darin,    dass    Sie    bei    ihrer  leichten 
Zersetzbarkeit     zur    jedesmaligen    Injection    sich     auch     einer    frisch 
bereiteten  Lösung  bedienen  müssen.    Um  es  per  os  zu  geben,   werden 
Sie  Digitaiin  etwa  in  nachfolgender  Art  receptiren: 
Rp.     Digitaiin.  crystalHsat.  Merk  0*02, 
Spirit.  vin,, 
Aq.  naphae  aa.  lO'O. 
M.  D.  S.  3mal  täglich  10  Tropfen. 
Rp.     Digitaiin.  crystallisat.  (Nativelle)  O'Ol, 
Pulv.  et  Succ.  Liqu.  q.  s. 
M.  fiant  pil.  Nr.  XX. 

S.   1— 2  Pillen  täglich  (1  Pille  =   i/.,  mg). 
Oder: 

Rp.     Digitaiin.  crystallisat.  (Nativelle)  O'Ol, 
Extr.  et  pulv.  Liqu.  q.  s. 
M.  fiant  pil.  Nr.  XX. 
S.  3  Pillen  täglich  (1  Pille  =  0-00025). 
Sie  können  endlich  (nach  Eichhorst-Zangger)  das  Digitaiin  auch 
in  folgender  Form  verabreichen,    bei   der  ich  die   auffällige  Höhe  der 
Dosirung  besonders  betonen  möchte. 

Rp.     Digitalini  veri  O'Oß, 
Spir.  vin.  dilut., 
Aquae  destill,  aa.  30-0. 
M.D.S.  3mal  täglich  1  Theelöffel  (1  Theelöffel  =  O'OOö^). 

Sie    werden    im    praktischen    Leben    Digitaiin    in    einer    der  an- 
gegebenen Formen,  jedoch  nur,  ich  möchte  sagen,  im  Nothfalle.  wenn 
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keine  der  vorgenannten  Darreieliungsformen  von  Digitalis  Ihnen  möglicli 
sein  sollte  nnd  Sie  eines  der  mehrfachen  Ersatzmittel  von  Digitalis  dennoch 
nicht  zur  Verwendung  bringen  wollen,  durch  3 — 4  Tage  verwerthen. 
Eine  sichere  Gewähr  für  die  stets  gleichmässige  und  zuverlässige  Wirkung 
der  Digitalinpräparate.  besonders  auch  der  deutschen  (von  Merk  in 
Darmstadt  hergestellt)  besitzen  wir  wenigstens  zur  Zeit  durchaus  nicht. 

Und  umso  seltener  Averden  Sie  Digitalin  in  Anwendung  ziehen,  als  Digitoxin. 
wir  —  auch  nach  meiner  Erfahrung  —  in  dem  in  neuerer  Zeit  dar- 
gestellten Digitoxin  Merk  ein  gleichmässig  und  zuverlässig  wirksames 
Ersatzmittel  der  Mutterpflanze  besitzen.  Ich  rathe  Ihnen  nur  zum 
Gebrauche  des  Digitoxins  per  rectum,  das  Sie  in  nachfolgender  Art 
verordnen: 

Rp.     Digitoxin.  Merk  Q-Ql, 

Spirit.  vin.   5"0, 

Aqu.  dest.  9o"0. 

D.  S.  .Je  ein  Zehntel  auf  60  g  Wasser  ergänzt  nach  vorausgegangenem  Reini- 

gungsklysma   zu  appliciren.      1 — 2  Klysmen  täglich. 

Die  Fälle  nun,  in  denen  Sie  in  praxi  bei  Herzklappenkranken 
Digitalis  in  einer  der  vorgenannten  Formen  verabfolgen,  sind, 
wie  bereits  erwähnt,  jene  der  incompensirten  Herzfehler.  Schon 
an     dieser     Stelle    aber     möchte     ich     hervorheben,     dass     Dio'italis,p'".°^^i^'^^^^'^.^^'"" 

■  o  7  keit  der  Digitalis 

so  schöne  Erfolge  dieselbe  Ihnen   bei    einem  und  demselben  Kranken  ^^'^ .  Mitraiki.ap- 

o  penfenlern,  vreiii- 

selbst    ZU  wiederholtenmalen    bei    einer  vorliee-enden  Erkrankuna;    der^f^  ^^'  J^°^^^^' 

~  o  klappentehlern 

Mitralklappe    liefert,    im    Stadium    der    Incompensation    eines  Aorten- ^l'^^^^f'*'«*'"/'^^' 

i  1  '  i  tion     des     Herz- 

klappenfehlers  speciell  der  Aortenklappeninsufficienz  ungleich  seltener      muskeis. 
denselben  Nutzen  bringen  wird. 

Hier  rührt  dies  meines  Erachtens  davon  her,  dass  bei  Aorten- 
insuftienz  überhaupt  meist  erst  dann  das  Stadium  der  Incompensation 
eintritt,  wenn  der  Herzmuskel  selbst  in  Mitleidenschaft  gezogen,  sei 
€s  fettig  degenerirt  oder  durch  myocarditische  Schwielen  durchsetzt 
oder  aber  von  arteriosklerotischen  Kranzarterien  versorgt  ist,  deren 
Erkrankung  erst  consecutiv  zu  abnormen  Veränderungen  der  Herz- 
musculatur  geführt  hat.  Erkrankungen  des  Herzmuskels  aber  bedingen,  contraindication 
wenn  sie  über  einen  grösseren  Theil  speciell  des  linken  Ventrikels  als 
des  Angrififsortes  der  Digitalis  sich  erstrecken,  eine  natürliche  Contra- 
indication der  Dio-italistherapie.  Wo  der  e-rösste  Theil  der  Herzmuskel-    Ausgebreitete 

~  J-  ~  Degeneration  des 

fasern  untergegangen  ist,  dort  kann  ja  Digitalis  nimmermehr  wirksam    Herzmuskels. 
sein.  Dort  ist  Digitalis  sogar,  wie  die  Erfahrung  lehrt,  nicht  so  selten 
von  schädigender  Einwirkung.  Es  wirkt,  um  bei  Neusser's  Gleichniss 
zu  bleiben,    wie    die  Peitsche    für    ein  bereits  übermüdetes  Pferd,    das 
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neuerdings   durch   dieselbe  schmerzhaft  aufgescheucht,    unter  der  Last 
des  Reiters  todt  zusammenbricht. 
Di^tXvm-abfoi-  ^'^^    rathc  Ihnen    deshalb,    in    allen   Fällen    von    incompensirten 

^rirfem^Herle"^^^^'^^®-^^®^^^?  namentlich  der  Aortenklappen,  in  denen  Sie  eine 
gleichzeitige  degenerative  Aflfection  des  Herzmuskels  vermuthen, 
Digitalis  mit  verdoppelter  Vorsicht  anzuwenden.  Nur,  wo  ich 
über  die  gleichzeitige  Existenz  von  fettiger  Degeneration  oder  M^^ocar- 
ditis  chron.  fibrös,  mit  voller  Sicherheit  unterrichtet  bin,  würde  ich 
auf  Digitalis  gänzlich  verzichten.  In  allen  sonstigen  Fällen  jedoch,  in 
denen  ich  über  die  Beschaffenheit  des  Herzmuskels  nicht  im  Klaren 
bin,  ist  mir  gerade  Digitalis  doppelt  dienlich,  es  ist  auch  mein  be- 
züglicher diagnostischer  Indicator.  Wenn  bei  einem  incompensirten 
Herzklappenfehler,  specieli  der  iVorta,  Digitalis  (besonders  als  Maceration 
in  den  vorhin  angegebenen  Arten  verabfolgt),  nach  4 — 5  Tagen  nichts 
fruchtet,  weim  nicht  wie  sonst  der  Puls  an  Kraft  sich  steigert,  die 
Spannung  der  peripheren  Arterien  und  die  Höhe  der  Pulswelle  nicht  zu- 
nimmt, die  vorhandenen  Stauungssymptome  an  In-  und  Extensität  nicht 
einbüssen  und  namentlich  keine  vermehrte  Diurese  eintritt,  dann  darf 
ich  auf  gleichzeitige  AfFection  des  Herzmuskels  rückschliessen.  Dann 
aber  ist  jeder  weitere  Versuch  einer  Digitalistherapie  nicht  blos  nichts 
versprechend,  sondern  direct  gefahrvoll. 

In  solchen  Fällen  der  incompensirten  Herzklappenfehler,  specieli 
der  Aorta  mit  fraglicher  Degeneration  des  Herzmuskels  gehen  Sie  also^ 
praktisch  derart  vor,  dass  Sie  zunächst  probeweise  Digitalis  darreichen. 
Bessert  sich  weder  die  Herzaction  noch  der  Puls,  tritt  keine  Erhöhung 
der  24stündlichen  Harnausscheidung  ein,  dann  stehen  Sie  nach  dem 
4.  bis  ö.  Tage  der  Digitalisverabreichung  ein-  für  allemal  von  derselben 
ab.  Im  anderen  Falle  ist  es  selbstverständlich,  nach  entsprechender 
Ruhepause  ehethunlichst  abermals  zu  derselben  Zuflucht  zu  nehmen. 
Contrainaication:  Ncbcn     ausgedehnter    fettiger     Degeneration     und     chronischer 

samp  pierzcon- Myocarditis  des  Herzmuskels,  die  dann  häutig  mit  durch 
den  Herzfehler  (specieli  Aorteninsufficienz)  an  sich  nicht  erklärten 
abnorm  schwachen  Pulsen  einhergehen,  kennen  wir  als  weitere  Gegen- 
anzeigen der  Digitalistherapie  abnorme  Verlangsamung  der  Herz- 
contractionen.  Ich  sage,  wie  Ihnen  wohl  bereits  aufgefallen  ist,  absichtlich 
»der  Herzcontractionen«  und  nicht  »der  Pulse«,  weil  gerade  bei  nicht 
mehr  compensirten  Herzfehlern  häufig  frustrane  Herzcontractionen 
vorkommen,  welche  Bradycardie  irrthümlicherweise  annehmen  und 
vielleicht  Digitalis  demgemäss  nicht  verwenden  lassen,  wo  sie  gerade 
angezeigt  wäre.  Stehen  Sie  vor  einem  Falle  eines  nicht    compensirten 
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Herzklappenfeblers  mit  veritabler  Puls  verlangsamung-,  dann  ratlie  ich 
Ihnen  gleichwohl  nicht,  sofort  von  der  Darreichung  von  Digitalis  ab- 
zustehen. Um  vielmehr  bei  sonst  aufrecht  erhaltener  Wirkungsweise  f^^^von'^ÄlroS; 
der  Digitalis  blos  die  eine  Componente  seiner  Wirkung,  die  puls- 
verlangsamende, auszuschalten,  empfiehlt  es  sich,  wie  die  Erfahrung 
lehrt.  Atropin  zuzusetzen.  Sie  verschreiben  etwa: 

Rp.      Infus,   fol.  digital,  (nur  der  Kürze  halber  gewählt  statt  der 
Maceration)  e  O'ö— l^Ö :  1800. 
Atropin.  sulfurici  0-001— 0-002,^ 
Syr.  moror.  15-0. 

M.D.S.  2stündlich   1  Esslöffel 

Wo  endlich  ein  Herzklappenfehler,  meist  Aorteninsufficienz,   auf 
Grund  eines  atheromatösen  Processes  durch  Fortschreiten    dieses  Pro- 
cesses  auf  die  Aortenklappen  zur  Entwicklung  gelangt  ist,    dort    lohnt 
es  sich  nach  Rosenbach's  Empfehlung  und  eigener  bestätigender  Er- 
fahrung,   dem  unter   den   oben   angegebenen  Reservaten  verabreichten 
Digitalis  Ergotin  zuzusetzen,   speciell  dann,  wenn  die  Herzaction  nicht    ^^Ergöun'!'^^ 
sonderlich  beschleunigt  ist.  Hierüber  Ausführlicheres  bei  der  Therapie 
der  Gefässerkrankungen.  Wählt  man  diese  Combination  nicht,  dann  be- 
trachte ich  Verabreichung  von  Digitalis  allein  bei   brüchigen  Gefässen  in°abnormer'Gr- 
als  gefahrvoll,  Arteriosklerose  demnach  als  weitere  Contraindication  der  f^s^bruchigkeit. 
Digitalisverwendung. 

Noch    auf   einen    praktisch    nicht  unwichtigen  Umstand  möchte    ^'Aikohor*^ 
ich    hinweisen,    auf  welchen    speciell  Eich  hörst    aufmerksam  macht. 
Digitalis    wirkt    bei    sehr    heruntergekommenen    Individuen    oft    erst 
dann,    wenn    man    ihnen  vorher  grosse  Alkoholgaben  verabreicht  hat. 

Hat  man  nun  Digitalis  durch  die  bemessene  Zahl  von  Tagen 
zwar  wirkungsvoll,  aber  ohne  Beseitigung  aller  durch  die  Incompen- 
sation  verursachten  Symptome  verabreicht,  dann  muss  man  den 
Gebrauch  desselben  für  Tage,  und  zwar  durchschnittlich  10 — 15  Tage 
unterbrechen,  um  das  Präparat  ein  zweites-  und  drittesmal  etc. 
zu  verabfolgen.  An  seine  Stelle  treten  dann  die  uns  bekannten  '%™ilaiis. 
Ersatzmittel,  die  freilich  insgesammt  mit  Bezug  auf  die  tonisirende 
Beeintlussung  des  Herzmaskeis  und  der  peripheren  Gefässe  der  Digi- 
talis nachstehen. 

Wir  nennen  in  erster  Linie   Semen   Strophanti.     Er  wird   als  '•  semen  stio- 

i  phanti. 

solcher  und  in  Form  seines  wirksamen  Bestandtheiles,  des  Strophantins, 
therapeutisch  angewendet.  Die  physiologische  Wirkung  beider  lässt  sich      wh-kung.  ^ 
kurz  dahin  zusammenfassen,  dass  sie  durch  directe  Einwirkung  auf  den 
Herzmuskel  dessen  Action  kräftigen,  den  Puls  verlangsamen  und,  jedoch 
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Keine  cumula- 
tive  Wirkung. 
Raschere  Wir- 
kung wie  bei 
Digitalis. 


Ungünstige     Be- 

einttussung      der 

Nieren. 


Contra- 
indicationen : 
a)   Morbus 
Brightii. 
V)  Angina  pec- 
toris. 


Dispensation. 


in  viel  geringerem  Masse  als  Digitalis,  den  arteriellen  Blutdruck  er- 
höhen. Von  den  meisten  Autoren  wird  auch  eine  diuretische  Wirkung 
von  Strophantus  angenommen,  die,  meiner  Erfahrung  nach,  wenn  über- 
haupt vorhanden,  nicht  bedeutend  sein  kann. 

Was  aber  Strophantus  hinwieder  vor  Digitalis  auszeichnet,  ist  der 
Mangel  jeder  cumulativen  Wirkung,  ebenso  wie  das  rasche  Eintreten 
seiner  Wirkung  auf  den  Herzmuskel,  die  bei  Strophantus  sich  schon 
in  24  Stunden  bemerkbar  macht,  während  Digitalis  viel  langsamer 
wirkt,  recht  oft  36 — 48  Stunden,  manchmal  sogar  erst  am  dritten  Tage 
nach  der  Einführung  zu  wirken  beginnt.  Bemerkenswerth  endlich 
erscheint  es  mir  aber  noch,  dass  Strophantus,  wenn  auch  selten, 
schädigend  auf  die  Nieren  einwirkt.  Duj  ardin-Beaumetz  sah  nach 
Strophantuseinnahme  bei  einem  Kranken  Hämaturie  eintreten,  Lemonie 
die  Albuminurie  bei  mit  Strophantus  behandelten  Brightikern  sich  er- 
höhen. Bestehender  Morbus  Brightii  dürfte  demnach  als  Gegenanzeige 
einer  Strophantustherapie  gelten,  ebenso  nach  G.  See's  Ausführungen 
echte  Angina  pectoris. 

Die  gebräuchlichste  und  nach  den  meisten  Autoren  wohl  auch 
beste  Darreichungsform  ist  die  als  Tinctura  Strophanti  (1"0  :  10  Alkohol), 
welche  man  von  10  bis  30  gtts.  entweder  als  solche  (demnach  3mal 
täglich  6 — 10  Tropfen)  oder  in  Mixtur  verordnet. 

Rp.  Tinet.  strophant.  0-5— l'O  :  ISO'O, 
Syrup.  aurant.  20'0. 
M.D.S.   2stündlich  1  Esslöffel. 

Oder  Sie  verschreiben: 

Rp.  Tinet.  strophanti, 

Tinet.  valerian.  aa.   lO'O. 
M.D.S.   3mal  täglieh  10—15  Tropfen. 
Strophantin    wiederum    gibt   man    per  os  in  Dosen  von  1 — 2  mg 
pro  die;  man  verschreibt: 

Rp.  Strophantin.  (Wurtz)  0-02, 
Pulv.  et  succ.  liq.  q.  s. 
M.  f.  pilulae  Nr.  XX. 

D.  S.  Mittags  und  Abends  je   1  Pille. 

Oder  nach  Zangger-Eichhorst: 

Rp.  Strophantin.  Niehaus  gtts.  VI, 

Syrup.  aurant.   45 '0. 
D.  S.  3mal  1  Theelöffel  in  Wasser. 
Während    man   vor   Kurzem    Strophantin    ziemlich    arges    Miss- 
trauen  entgegengebracht    hat,    als    eines    wie    Digitalin    nicht  constant 
zusammengesetzten,   daher  therapeutisch   differenten    und    unverlässlich 
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wirkenden  Glykosids,  emplielilt   dasselbe    in    neuerer   Zeit    Ziemssen 
auf  Grund  eigener  Erfahrung. 

An  Digitalis  und  Stropbantus  möchte  ich  das  in  seiner  Wirkung  un-     2.  Spartem. 
sichere    Spart  ein  anreihen,    aus  Spartium    scoparium    gewonnen,    das 
allein  in  der  Form  seines  schwefelsauren   Salzes,   des   Spartemum   sul- 
furicum,  angewendet  wird.   Es  wurde  namentlich  von  G.  See  empfohlen,  Pi^ysioiogische 

.  .  .  .  .  Wirkung. 

der  ihm  die  Eigenschaften  nachrühmt,    die  Herzfunction    zu  kräftigen, 

die    Action    des    Herzens    zu  reguliren.    gleichzeitig  aber  ähnlich,    wie 

dies  Atropin  vermag,    zu  beschleunigen.    Diese  Empfehlungen  konnten 

speciell  von  Voigt  aus  der  Klinik  Nothnagel  bestätigt  werden,  wurden 

freilich  aber  von  anderer  Seite   (Pawinsky)  gänzlich  verworfen.  Man    Dispensation. 

verordnet  Spart,  sulf.  in  der  Menge  von  0'08 — O'l  entweder  in  Lösung^ 

in  Pulvern   oder  in  Pillenform,  z.  B. 

Rp.  Spartein.  sulfuric.  0'4  (0'2), 

Syr.  cort.  aurant.  300-0  (150-0). 
M.D.S.   3—4  Esslöffel  täglich  in  Wasser  (1  Esslöffel  =  0-02  Spart,    sulf.). 

Oder: 

Rp.  Spartem.  sulfuric.  0-2, 
Saechar.  alb.  S'O- 
Div.  in  dos.  aeq.  Nr.  X. 
Dent.  ad  capsulas  araylac. 
M.D.S.  3—4  Pulver  täglich. 

Rp.  Spartein.  sulfuric.  0"4, 

Pulv.  et  succ.  rad.  Liq.  q.  s. 

M.  fiant.  pil.  Nr.  XX. 

D.S.  2—4  Pillen  täglich  (1  Pille  =  0-02  Spartein). 

Nicht    rathsam    scheinen    mir    nach  eigenen  Versuchen    die    vor 

wenigen  Jahren  empfohlenen,  gleichfalls  schmerzhaften  subcutanen  Injec- 

tionen  von  Spart,  sulfuric.  zu  sein.  Man  würde  dieselben  verschreiben: 

Rp.  Spartem  sulf.  0-2, 
Aq.  dest.   10-0. 
S.  Zur  subcutanen  Injection  (I  Spritze   1 — 2mal  täglich). 
Gleich  unverlässlich,    wie  Spart,  sulfuric.   in  seiner  Wirkung  er- 
scheint, ist  auch    ein    weiteres    Herztonicum,    nämlich    Convallaria  ^'  ma/atS"* 
majalis.     Blätter    und     frische    Blüthen    sind    die    Hauptträger    des     ^mtLr*^ 
wirksamen  Principes,  das    man    als    Convallamarin   bezeichnet,    dessen 
therapeutische    Verwendung  jedoch   kaum    empfehlenswerth   ist.    Man 
benützt    vielmehr    stets   Blätter   und    Blüthen    untermengt,    welche   im 
Stande  sein  sollen,  die  Herzaction  zu  verlangsamen,  den  arteriellen  Druck   Phys/oiogische 

^  Wirk  HD  ff. 

zu  steigern,  denen  mit  grösster  Wahrscheinlichkeit  eine  diuretische 
Wirkung  zugeschrieben  werden  darf,  und  welche  vom  Magen,  in  ent- 
sprechender   Form    angewendet,     stets    gut    vertragen    werden,   soo-ar 
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appetitanregend,   leicht    eröffnend    und    nie  cumulativ  wirken.    Daliin- 
gestellt  muss  es  bleiben,  ob  ihnen  in  der  That  in  allen  Fällen  auf  nervöser 
Basis    beruhender    Herzirregularität    eine  besondere  Wirksamkeit    zu- 
Dispensation.   kommt,     wie    dics    See    behauptet.      Man   wendet    Convallaria     nicht 
häufig    in   Form    seines    minder    wirksamen  Infases  an,    vielmehr  ent- 
weder als  Tinctura  oder  als  Extractum  aquosum. 
Rp.  Tinct.  convallar.  majalis   15"0. 
D.S.   3mal  täglich  XX  gtts. 

oder  1"5 — 20g  pro  die  des  Extractes. 

Rp.  Extr.  aquos.  convall.  majal.   6"0, 
(  Syr.  cort.  aurant., 

Oxymel.  Scillae  aa.   75 '0 
(zur  Erhöhung  meist  gewollter  diuretischer  Wirkung). 
M.  D.  S.   3  Esslöffel  täglich  (1  Esslöffel   enthält  annähernd  0'6j7  Extract). 
Nächst  Convallaria  majalis  möchte  ich  Adonis  vernalis  stellen, 


4.  Adonis  ver 
naiis. 


Dispensation. 


ein  Mittel,    das    vor    Allem    den  arteriellen  Blutdruck  zu  steigern,  die 

Herzaction  zu  kräftigen  und  manchmal  auch  zu  verlangsamen  vermag. 

Physiologische  Seiner  blutdrucksteigernden  Wirkung   wegen    wird   es    sich,    nebenbei 

r,   ,  .  ^.   ,.     bemerkt,  empfehlen,    Adonis  vernalis  dort    zu  vermeiden,    wo  derselbe 

Contramdication.  Tri  7 

schon  von  Haus  aus  erhöht  ist,  z.  B.  bei  Nephritis  interstitialis,  bei 
arteritischen  und  arteriosklerotischen  Processen  mit  secundärer  Herz- 
betheiligung. 

Wo    dies   nicht    zutrifft,    dort    bringen    wir    Adonis   vernalis    zur 
Verwendung  entweder  in  Form  eines  Infuses: 

Rp.  Infus.  Adonid.  vernal.  e  4-0— 8-0  :  180-0, 
Syrup.  rub.  id.  20'0. 
M.D.S.  2stündlich  1  Esslöffel. 

oder  in  Form  einer  Tinctur,    von  der  man  2- — b g   pro  die  gibt,   also: 
Rp.  Tinct.  adon.  vernal.   10"0, 
Syr.  cort.  aurant.    140"0. 
M.D.  S.  3  Esslöffel  täghch  in  Wasser  (1  Esslöffel  =:  \  g). 

Endlich  kann  man  das  wirksame  Princip  der  Pflanze,  das  Adonidin 
verschreiben,  was  man  folgender  Art  ausführt: 
Rp.  Adonidin  O'l, 

Extr.  et  pulv.  rad.  rhei  q.  s. 
M.  f.  1.  a.  pilul.  Nr.  XX. 
S.  3—4  Pillen  täghch  (1  Pille  =  0-005  5^). 
Weit   werthvoUer    als    Ersatzmittel    der   Digitalis,    wie    die  letzt- 
genannten Medicamente  erscheint  ein  weiteres,  wegen  seiner  diuretischen 
Wirkung  an  anderer  Stelle  besonders  zu  rühmendes  Medicament,    das 
Coffein.    Seine  physiologische  Wirkung  lässt  sich,    soweit  wir  über- 
haupt sicher  informirt  sind,  dahin  zusammenfassen,  dass  es  den  Herz- 


Adonidin. 


Physiologische 
Wirkung. 
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mnskel  kräftigt,  die  Spannung'  im  peripheren  arteriellen  Kreislaufe 
erhöht,  den  Puls  zunächst  beschleunigt,  dann  verlangsamt,  die  cerebralen 
Functionen  insgesammt  steigert  und  vermehrte  Diurese  erzeugt,  dank 
einer  directen  Einwirkung  auf  die  secernirenden  Nierenepithelien. 

Die  therapeutische  Verwendung  des  Coffeins,  das  übrio-ens  bei  ^^ergiftungs- 
manchen  Menschen  Vergiftungserscheinungen,  besonders  Insomnie,  bei 
Reconvalescenten  nach  schweren  Erkrankungen,  bei  Alkoholikern,  bei 
Neurasthenikern  und  alten  Individuen  sogar  scliAvere  Delirien  und 
Hallucinationen  in  relativ  kleinen  Dosen  erzeugen  kann,  empfiehlt  sich  ludicationen. 
vor  Allem  dort,  wo  die  periphere  Druckspannung  herabgesetzt,  niemals 
dort,  wo  diese  gesteigert  ist,  als  das  würdigste  Ersatzmittel  der 
Digitalis,  aber  auch  diese  übertreifend,  wo  schwere  Veränderungen 
des  Herzmuskels,  wie  ich  dies  bereits  früher  hervorgehoben,  die 
Verwendung  von  Digitalis  verbieten.  Gerade  die  Periode  der  Nutz- 
losigkeit der  übrigen  Herztonica,  das  Stadium  der  Asystolie,  mithin 
das  letzte  Stadium  der  Herzinsufficienz,  lässt  immer  wieder  zum 
Coffein  greifen.  Man  verabfolgt  dasselbe  nahezu  nie  als  solches, 
sondern  fast  stets  in  seinen  losen  Doppelverbindungen,  den  Doppel- 
salzen Coff.  natr.  benz.,  Coff.  natr.  cinnamylic.  und  Coff.  natr- 
salicvlic.  Wo  es  sich,  wie  dies  für  uns  im  Augenblick  zutrifft,  blos  und'Dosü-ung. 
um  die  herzstärkende  Wirkung  des  Coffeins  handelt,  dort  möchte  ich 
Ihnen  jedes  der  obgenannten  Doppelsalze  in  einer  Tagesquantität  von 
je  0*6 — 0"9 — l'O^  anzuwenden  rathen.  Wo  Sie  aber  auch  nebenbei 
oder  ausschliesslich  eine  diuretische  Wirkung  des  Coffeins  erzielen 
wollen,  dort  müssen  Sie  die  bezeichneten  Doppelsalze  in  grösserer 
Menge  1'50  bis  2'0  g  pro  die  in  Verwendung  bringen.  Da  wir  für  den 
Moment  nur  ersteren  Zweck  zu  verfolgen  haben,  verschreiben   wir: 

Rp.      Coffein,    natrio-benzoic.    (natr.-salicyl.)  3"0., 
Aq.  dest.  150-0. 
M.  D.  S.   Snial  täglich   1  Esslöffel  (1  Esslöffel  =  OS  Coff.  natr.-benzoic). 

Diese  beispielsweise  gegebene  Darreichung  in  Lösung  ziehe  ich 
deswegen  jener  in  Pulverform  vor,  weil  Coffein  in  Substanz  bei 
manchen  Kranken  Schmerzempfindungen  seitens  des  Magens,  selbst 
lebhafte  Schmerzen,  Ueblichkeiten  und  Erbrechen  erzeugen  kann. 
Wollen  Sie  trotzdem  Coffein  in  Pulverform  verabreichen,  dann  würde 
Ihr  Recept  etwa  aussehen : 

Rp.     Coffein,  natrio-benzoic,    (natr.-salicyl.)  0'2 — 0'3, 
Sacchari  alb.  0'3. 
M.  Dent.  tal.  dos.  Nr.  X. 

S.  3mal  tädich  1  Pulver  in  Oblaten. 
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Physiologische 
Wirkung. 


Dispensation. 


Nur  reclit  selten,  und  zwar  blos  dann,  wenn  CoÖem  in  einer  der 
beiden  vorgenannten  Darreichungsformen  stomachale  Reizsymptome 
erzeugt,  nur  dann  sollen  Sie  dasselbe  auch  in  Form  der  subcutanen 
Injection  dem  kranken  Organismus  einverleiben.  Ihre  diesbezügliche 
Verordnung  wird  lauten: 

Rp.     Coffein,   natr.-benzoic.  2'0, 
Aq.  desi, 
Glycerin  aa.  5"0. 
M.  D.  S.   1  —  2  Spritzen  zu  injiciren. 

Semen  eoiae.  lu  ähnlicher  Wcise,  wie  Coffein  auf  das  Herz  einwirkt,  beeinflusst 

auch  Semesn  colae,  die  Kolanuss,  das  Herz,  die  wenn  schon  nicht  aus- 
schliesslich, so  doch  vor  Allem  eben  vermöge  ihres  Gehaltes  an  Coffein 
diese  gleiche  Wirkung  entfaltet.  Sie  erhöht  die  Kraft  der  Herz- 
contraction  und  die  Spannung  der  peripheren  Arterien,  dazu 
aber  gesellt  sich  noch  eine  erfrischende,  erregende  Einwirkung 
auf  das  Nervensystem.  Und  gerade  um  dieser  letzten  Eigenschaft 
willen,  ihrer  Fähigkeit  wefiren.  Ermüdunofso-efühle  hintanzuhalten  oder 
zu  verscheuchen,  das  Nahruno-sbedürfniss  bei  s-leichbleibender  Kraft- 
leistung  herabzusetzen,  spielt  die  Kolanuss  bei  den  Sudanesen  dieselbe 
Rolle,  wie  bei  uns  Kaffee  und  Thee.  Hier  wird  sie  in  Form  von 
gestossenen  Bohnen  zu  4  —  8^  pro  die  genossen.  Auch  therapeutisch 
mag  Semen  colae,  von  dem  ich  selber  in  mehrfichen  einschlägigen 
Versuchen  nie  einen  sicheren  Erfolg  gesehen  habe,  immerhin  zur  Noth- 
verwendung  dort,  wo  die  Herzkrafc  erlahmt,  der  Blutdruck  arg  darnieder 
liegt,  kurz  in  gleichen  Fällen  der  Herzinsufficienz,  in  denen  wir  bereits 
Coffein  empfahlen,  herangezogen  werden.  Man  verabreicht  denselben : 
Rp.  Tinct.  colae  50 "0  (seniin.  colae  pulv.  100,  Alcohol. 
60%  500;  Macera  per  horas  quindecim). 
D.  S.  2mal  täo-lich  1  Kaffeelöffel  in  Wein. 


Oder: 
Rp. 

Oder: 


Endlich ; 


Vin.  colae  (100^  Sem.  col.  pulv.  ad  1000^  Vin.  Xeres 
macera  per  dies  XV). 

D,  S.  2mal  tätlich  ein  Weinoias. 


Rp.     Semin.  colae  pulv.   5'0, 
Extr.   et  pulv.  liq.  q.   s. 
M.  f.   1.  a.  pil.  Nr.  L. 
S.  9—10  Pillen  täglich. 

Rp.     Semin.  colae  pulv.  3'0, 
Massae  cacao  q.  s. 
M.  f.  1.  a.  trochisci  Nr.    XXX. 
S.  Bis  10  Paslillen  tätlich. 
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Ersatz  durch 
Analeptica. 


Nur  anhangweise  müclite  ich  bemerken,  dass  von  einigen  Seiten  7.  strychnin. 
auch  Strvchnin  als  Herztonicnm  praktisch  und  nach  den  vorliegenden 
Berichten  mit  Erfolg  angewendet  wurde.  Seine  Wirkung  besteht  Avohl  Wirkung. 
ausschliesslich  in  Steigerung  des  peripheren  Arteriendruckes  durch 
Beeinflussung  des  vasomotorischen  Centrums  der  Medulla  oblongata. 
Wenn  Sie  überhaupt  Strj^chnin  therapeutisch  versuchen  wollen, 
verwenden  Sie  am  besten  die  Tinctur  oder  das  Extr.  nuc.  vom.  Ueber 
ihre  Dosirung  und  genauere  Verschreibungsweise  mögen  jedoch  erst 
spätere  Abschnitte  berichten. 

Hiemit  hätte  ich  das  Capitel  der  »Herztonica«  im  eno-eren  Sinne    Beschränkter 

i  ~  Wirkungskreis 

erschöpft  und  die  Therapie  der  Klappenfehler  des  Herzens  im  Stadium  *^^^'  ^^'"^^ 
der   Incompensation  insoweit    zu    Ende  geführt,   als  wir  der  therapeu- 
tischen Aufgabe  gerecht  w^erden  wollen,  den  geschwächten,  insufficienten 
Herzmuskel  durch  tonisirende  Mittel  wieder  kräftiger,  leistungsfähiger 
zu  machen. 

Schon  S.  19  u.  ff.  aber  musste  ich  erwäbnen,  dass  das  sou- 
veränste unserer  Herztonica,  die  Digitalis,  auch  seine  Contraindi- 
cationen  besitzt  und,  Avie  ich  S.  25  hervorheben  konnte,  häufig 
genug  Coifein  an  seine  Stelle  tritt  in  Fällen  schwerster  Herzinsufficienz, 
bei  ausgebreiteter  fettiger  Degeneration  oder  myocardischer  Erkrankung- 

Wo  die  Erscheinungen  der  Herzschwäche  ausserordentlich  schwer' 
die  peripheren  Pulse  kaum  noch  fühlbar,  die  Herztöne  schwach, 
die  Extremitäten  kalt  und  livid  sind,  dort  aber  Averden  Sie  im  prak- 
tischen Leben  vielfach  zunächst  auch  nicht  zu  Coffein  greifen,  sondern 
dort  verwerthen  Sie  eines  unserer  Analeptica,  um  Avenigstens  der 
augenblicklich  drohenden  Lebensgefahr  Avirksam  entgegen  zu  treten- 
Hier  verordnen  Sie  kräftige  Weine,  speciell  Champagner  oder  Cognac 
heissen  Thee  oder  Kaffee,  Wein  oder  Essigklysmen.  Vor  Allem  aber 
rathe  ich  Ihnen,  als  bei-  Herzcollaps  wirksamstes  unserer  Analeptica 
den  Campher  zu  Avählen.  Zu  seiner  exquisit  excitirenden  Einwirkung 
auf  das  Nervensystem  gesellt  sich,  unter  dem  Einflüsse  medicamentöser 
Dosen,  eine  prompte  Beschleunigung  und  Kräftigung  der  Herzaction 
dazu.  Sie  verwenden  den  Campher  im  angezeigten  Falle  am  besten 
in  subcutaner  Injection  und  zAvar: 

Rp.  Ol.  camphorat.  (1   Th.  Camph.  auf  3  Th.    Ol.   Oliv.  Ph.  A.) 
10-0  (1      »  »         »      9     >      ■>        ^>      Ph.  G.) 

D.S.   1 — 2   Spritzen  mehrmals  täglich   subcutan  zu  injiciren;  oder  intern: 
Rp.      Camphorae  tritae  0'03 — 0"2, 
Sacch.  alb.  0"4. 

M.  f.  p.  Dentur  tal.  dos.    Nr.  X. 
S.   1 — 2stünd]ich  1   Pulver. 


Analeptica. 
Indication. 


Campher. 
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Oder: 

Rp.     Camph.  trit.  0'5, 

Mixtur,  gummös.   ISO'O, 
Sacch.  alb.   lö'O. 
D.S.  2stündlich  1  Esslöffel. 

Bemerken  möchte  ich,  dass  speciell  Edlefseri  die  Beigabe  von 
Campher  zu  Digitalis  überhaupt  auf  das  Wärmste  empfohlen  hat  für  die 
Behandlung  von  Herzklappenfehlern,  auch  nicht  vorgeschrittener  Incom- 
pensation  und  Insufficienz  des  Herzmuskels.  Auch  Eichhorst-Zangger 
rühmen  diese  Combination  wieder  aufs  Neue  besonders  mit  Rücksicht 
auf  ihre  hervorragende  diuretische  Wirkung ;  darüber  später  mehr.  Sie 
verabreichen  Pul V.  fol.  dig.  O'i  und  Camphor.  trit.  0*()5 — 0*1  3— 4mal 
täglich  mit  schönstem  Erfolge. 

Aether.  Ein  wciteres  Analepticum  wäre  der  Aether,  der,  in  geringen  Dosen 

angewendet,  gleichfalls  eine  excitirende  Wirkung  auf  das  Nervensystem 
ausübt.  Sie  geben  denselben  entweder  in  Tropfen,  und  zwar  ent- 
weder Aether  sulfuricus  oder  Aether  aceticus  (letzterer  angenehmer 
riechend)  5 — 10  gtts.  auf  Zucker  oder  in  Zuckerwasser,  in  Syrupen 
oder  endlich  in  Gallertkapseln.  Oder  Sie  verwenden  Aether  sulf.  zu 
subcutaner  Injection  (1 — 2  Spritzen).  Abgesehen  aber  davon,  dass  diese 
unmittelbar  nach  ihrer  Application  relativ  schmerzhaft  ist,  manchmal 
durch  Diflfusion|  des  Aethers  in  das  um  die  Injectionsstelle  gelegene 
Gewebe  der  daselbst  verlaufende  Nerv  gelähmt  wird,  entsteht  nach 
Aetherinjectionen  in  loco  nicht  selten  Gangrän,  Momente,  welche  dieser 
Darreichungsform  des  Aethers  wenig  Vorschub  leisten  werden.  Auch 
in  Klysmenform  kann  Aether  verwendet  werden,  und  zwar  circa  3  bis 
4:'0g  Aether  sulfur.  auf  100^  Wasser.  Häufiger  angewendet  als  der 
Spiritus  aetheris.  reiuc  Actlicr  crsclieint  übrigens  der  Spiritus  aetheris  (1  Theil  Aether 
und  3  Theile  Spiritus),  die  geläufigen  sogenannten  Hoffmann'"schen 
Tropfen.  Sie  verabreichen  hievon  10  —  30  gtts.  auf  Zucker  oder 
in  Thee. 
Aether  und  Sctzc  icli    den  Acthcr   im   Allgemeinen   dem   Campher  hintenan, 

Campher.  "       .  .  .  -'^  ' 

so  besitzt  er  dennoch  vor  demselben  einen  gewichtigen  Vorzug,  den 
der  rascher  eintretenden  Excitation.  Wo  es  demnach  gilt,  schnell 
und  energisch  zu  handeln,  dort  verabreiche  ich  zunächst  Aether  in  be- 
liebiger Form  und  reihe  eine  Injection  von  Campheröl  an  oder  ich 
verwende  von  Haus  aus  eine  subcutane  Injection  von  Aether  und 
Campheröl,  sei  es  zu  gleichen  Theilen  oder  im  Verhältniss  1 : 2,  etwa 
1 — 2  Pravaz'sche  Spritzen. 
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Kaum  noch  angewendet  wird  der  in  seiner  Wirkung  hinter  dem       Moschus. 
Campher  zurückstehende,  dazu  aber  sehr  viel  theurere  und  vielen  un- 
angenehm riechende  Moschus.    Er    wird    bald  in  Pulverform,   bald  als 
Tinctura  Moschi  benützt. 

Rp.     Moschi  0-05— 0-3, 
Sach.  alb.  0-4.      ' 

M.  Dent.  tal.  dos.  ad  capsul.  aniylac.  Nr.  X. 
S.  2stündlich   1  Pulver. 

Oder  in  Combination  mit  Campher: 

Rp.      Camphor.  trit., 

Moschi  aa.  0-03— Ol, 
Sach.  alb.  0-4. 

M.  Dent.  ial.  dos.  ad  capsul.  amylac.  Nr.  X. 
S.   2stünd]ich  1  Pulver. 
(3der: 

Rp.     Tinct.  moschi  15"0. 
D.  S.  2— Sstündlich   10—30  gtts.  auf  Zucker  oder  in  Mixtur. 

Ich    nenne    als    letztes,     frebräuchliches    Excitans     endlich     das      Ammoniak 

'       '^  als   Liq.  ammon. 

Ammoniak    in    seinem    geläufigsten    pharmaceutischen    Präparat,    dem        anisar. 
Liquor  ammonii  anisatus  (zusammengesetzt  aus  5*0  ätherischen  Anisöles. 
2dg  Aetzammoniakllüssigkeit  und  100g  90%,  Alkohols). 

Rp.     Liq.    ammon.   anisat.   PO — 2'0 — 5'0, 
Aq.  destill.   180-0, 
Syr.   cort.   aurant.    15"0. 

M.  D.  S.   2stündlich  1  Esslöffel. 

Oder: 

Rp.     Liq.   ammon.   anisat.   5'0, 

Aq.  amygd.  amar.  dil.   35'0, 

Syr.  althaeae  10-0. 
M.  D.  S.   3— 4mal  täghch  1  Kaffeelöffel  (1  Kaffeelöffel  =  0-5^). 

Oder: 

Rp.     Liq.  ammon.  anisat., 

Spiritus  aetheris  aa.   lO'O. 
M.  D.  S.   StündHch  8  — 10  Tropfen  in  Haferschleim. 

Nur  anhangsweise  möchte  ich  noch  eines  weiteren,  iedoch  äusserst     ^adix  vaie- 

^  .  .  .  rianae. 

milden  Excitans  Erwähnung  thun,  das  ich  nicht  ungerne  mit  Fräntzel  indioation. 
dort  bevorzuge,  wo  nur  geringste  Grade  einer  gestörten  Herzcompen- 
sation  vorliegen,  welche  die  Verwendung  stärkerer  Herztonica,  im  Be- 
sonderen der  Digitalis,  noch  nicht  erheischen.  Es  ist  dies  Radix 
valerianae,  sonst  ein  bekanntes  Antinervinum.  Seine  Darreichungsform 
ist  folgende: 
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Rp.     Infus,  rad.  valerian.  e   100 — 180'0, 
(Spirit.  aether.  nitros.  2"0), 
Syrup.  rub.  id.   20'0. 

M.  D.S.  2stündlich  1  Esslöffel. 
Oder: 

Rp.  Tinct.  valerian.  spl. 
M.  D.S.  Mehrmals  (3— 4mal)  täglich  20—30  güs. 
Oder: 

Rp.  Tinct.  valerian.  aether. 

D.S.  3— 4mal  täglich  10—15  gtts. 

Hiemit  hätte  ich  den  gesammten  Stoff  erledigt,  der  auf  die  directe 
Therapie  des  geschwächten  Herzmuskels  beim  incompensirten  Vitium 
cordis  Bezug  hat.  Nur  noch  eine  Forderung,  die  übrigens  fast  selbst- 
verständlich ist:  Der  Kranke  mit  incompensirtem  Herzklappenfehler 
Körperruiie.  muss  ZU  Bette  sciu,  muss  seinen  Körper  völlig  ruhig  halten.  Wie 
wohlthätig  die  körperliche  Ruhe  ist,  dies  erhärtet  des  Oefteren  die 
Thatsache,  dass  Klappenfehler,  deren  Compensation  in  geringerem 
Grrade  gestört  war,  in  wenigen  Tagen  der  Ruhe  auch  ohne  sonstige 
Medication  wieder  ins  Stadium  der  Compensation  rlickkehren. 
Sollen  aber  überhaupt  die  Herztonica  Erfolg  erzielen,  so  muss  das 
Herz  sonst  allenthalben  geschont  sein,  der  Körper  demgemäss  ruhen, 
da  jede  Körperbewegung  auch  eine  Mehrleistung  des  Herzmuskels 
involvirt,  die  diesfalls  vollends  zu  vermeiden  ist. 


Therapie  der  Hydropsien  und  Stauungszustände  bei  incompen- 
sirtem Herzfehler. 

Bedeutung    und  Bring'en    wir   im    praktischen    Leben    bei    vorliegendem    Vititim 

Entstehung     der  ...  .  . 

hydropisohen  Er- cordis    im  Stadium    der  Incompensation   eine  der  vorgenannten  thera- 

scheinungen.  _  ^  °  _  _ 

peutischen  Massnahmen  zur  Verwendung,  verwerthen  wir  eines  der 
herztonisirenden  Medicamente,  dann  werden  wir,  woferne  diese  Therapie 
überhaupt  von  Effect  begleitet  ist,  zwar  den  Herzmuskel  wieder 
gekräftigt,  die  Compensation  des  Herzfehlers  wieder  eingeleitet  haben. 
Vielfach  hat  aber  die  srestörte  Herzfunction  in  anderen  Oraranen 
Krankheitsprocesse  gezeitigt,  welche  nicht  gleichzeitig  durch  die  Ver- 
abreichung eines  Herztonicums  und  selbst  der  Digitalis  rückgängig 
werden,  ja  sogar  manchmal,  solange  sie  bestehen,  eine  Wirksamkeit 
aller  dieser  Herztonica  trotz  Restitutionsfähigkeit  der  Thätigkeit  des 
Herzmuskels  vereiteln.  Solche  Krankheitsprocesse  sind  die  Stauungs- 
erscheinungen, welche  in  Folge  der  temporären  Insufficienz  des  Herz- 
muskels   ebenso    im    kleinen  Kreislaufe,    wie    im   venösen  Gebiete  des 
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grossen  Kreislaufes  zur  Entwicklung  kamen.  In  Folge  der  Blutstauung 
im  Gebiete  der  Vena  cava  inferior  hat  sick  im  Stadium  der  Incompen- 
sation  des  Herzfehlers,  vor  Allem  des  Mitralfehlers,  passive  Hyperämie 
der  Leber  und  der  Nieren  und  von  ersterer  aus  durch  Vermittlung 
der  Lebervenen  und  der  Pfortader  Stauung  in  Milz,  Magen  und  Darm 
entwickelt.  Hy dropische  Anschwellungen  der  unteren  Extremitäten,  des 
Scrotums  und  der  Haut  des  Penis  und  der  Bauchdecken,  hydropische 
Ergüsse  in  Peritoneal-,  Pleura-  und  Pericardialhöhle,  Symptome  venöser 
Hyperämie  der  Hirnhäute  und  des  Gehirns  sind  ebensoviele  Zeugen 
des  erschwerten  Blutkreislaufes  in  Stamm  und  den  Aesten  beider  Venae 
cavae  und  der  Vena  magna  cordis. 

Sind  aber  solche  Stauungserscheinungen  vorhanden,  dann  muss 
es  unsere  Sorge  sein,  ehe  wir  ein  Herztonicum  verordnen  oder 
wenigstens  gleichzeitig  mit  demselben,  auch  diesen  Stauungserscheinungen 
entgegenzutreten  und  auf  allen  möglichen  Wegen  deren  Beseitigung  zu 
erstreben.  Unsere  laufende  Besprechung  gilt  demnach  der  Therapie 
der  Stauungszustände  in  den  verschiedensten  inneren  Organen  und  der 
Hydropsien  bei  incompensirtem  Herzfehler.  Da  letztere  aber  doch  nur 
unter  Hinzutritt  verschiedener  Bedingungen  aus  ersteren  entstanden, 
da  sie  nur  ein  vorgeschrittenes  Stadium  der  localen  venösen  Hyperämie 
und  Stase  sind,  ist  es  klar,  dass  eine  Therapie,  welche  sich  gegen  die 
Hydropsien  kehrt,  auch  nutzbringend,  zum  mindesten  nicht  schädigend 
sein  kann  für  Stauungszustände  der  Eingeweideorgane.  Wir  beginnen 
sonach  mit  der  Therapie  der  Hydropsien  bei  incompensirten  Herz- 
fehlern. 

Therapie  der  Hydropsien  bei  incompensirtem  Herzfehler. 

Drei  Wege  stehen  uns  offen,  welche  wir  zu  dem  Zwecke  betreten 
können,  um  ein  bei  incompensirten  Herzfehlern  im  subcutanen  Gewebe 
und  in  den  serösen  Höhlen  angesammeltes  Transsudat  aus  dem  Körper 
zu  entfernen.  1.  Der  Weg  durch  die  Nieren,  2.  der  Weg  durch  den 
Darm  und  '6.  der  Weg  durch  die  Haut.  Die  Therapie  der  Hydropsien  oim-ese,  Pmga- 

..-,.!",.  .  ..  .  tion  und  Diapho- 

kann  sein  eine  diuretische,  eine  purgative  und  eine  diaphoretische.  rese. 

Diure tische    Therapie.    Die    Gesammtheit    der    Diuretica Eimheiiung  der 

Diuretica: 

möchte   ich  nach  ihrer  physiolo2:ischen  Wirkuno^,    soweit   wir  fallweise  renale,  drcuia- 

T  ,  .  .  .  .  ^  .  torische. 

überhaupt  von  derselben  unterrichtet  sind,  in  zwei  grosse  Gruppen  ein- 
theilen.  1.  In  die  Gruppe  der  unmittelbaren,  der  renalen  Diuretica, 
2.  in  die  Gruppe  der  mittelbaren,  der  circulatorischen  Diuretica.  Die 
erste  Gruppe  möchte  ich  wiederum  spalten  in  die  eine  Unterart,  welche 
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blos  die  Function  der  Nieren epithelien  erhöht,  ohne  dieselben  zw  reizen 
und  zu  schädigen  und  in  eine  zweite  Unterart,  welche  einen  schädigenden 
Reiz  auf  die  Nierenepithelien  ausübt.  Diese  Erhöhung  der  Harnsecretion 
dürfte  nach  neuester  Forschung  (Sobieraüski)  auf  doppelte  Weise 
zu  Stande  kommen,  und  zwar  einerseits  dadurch,  dass  durch  die  be- 
züglichen Diuretica  die  osmotischen  und  Filtrationsvorgänge  im  Glome- 
rulus  gesteigert  und  andererseits  die  wasserresorbirende  Thätigkeit  der 
Epithelien  der  Tubuli  contorti  verringert  werden.  Die  circulatorischen 
Diuretica  zergliedere  ich  wieder  in  1.  cardiovasculäre  Diuretica,  das 
heisst  Mittel,  welche  entweder  durch  directe  Einwirkung  auf  den  Herz- 
muskel und  Erhöhung  seiner  Arbeitskraft  oder  durch  Drucksteigerung  im 
peripheren  'Arteriensystem  und  hiedurch  bedingte  Erhöhung  der  Strom- 
geschwindigkeit des  arteriellen  Nierenblutes  vermehrte  Harnausscheidung 
bedingen  und  in  eine  zweite  Unterart,  welche  dadurch  die  Harnaus- 
scheidung steigern,  dass  sie  die  flüssige  Blutmasse  erhöhen.  Wollen  wir  sie 
plasmogene  Diuretica  benennen.  Von  der  grössten  Bedeutung  für  die 
Therapie  des  Hydrops  bei  Herzklappenfehlern  im  Stadium  der  Incompen- 
sation  sind  begreiflicherweise  unter  allen  Diureticis  vor  Allem  die  cardio- 
vasculären  Diuretica;  denn  sie  greifen,  wie  ich  in  der  vorausgegangenen 
Die    Herztonicagggpj.gß]^^^g,  bereits  auseinandersetzen  konnte,  das  Uebel  direct  ander 

als  Diuretica.  i  o  i 

Wurzel  an,  sie  erhöhen  die  Kraft  des  Herzens,  steigern  den  peripheren 
Arteriendruck,  beschleunigen  den  die  Nieren  passirenden  Blutstrom. 
Darum  gilt  besonders  Digitalis  in  der  Therapie  der  Herzkrankheiten 
nicht  blos  als  das  beste  Herztonicum,  sondern  auch  als  souveränstes 
Diureticum.  Was  ich  Ihnen  früher  über  die  Verwendungsart  der  Digitalis 
als  Herztonicum  über  Indication  und  Contraindication  derselben  gesagt 
habe,  dürfen  Sie  unmittelbar  auch  auf  Digitalis  als  Diureticum  über- 
tragen. Ich  habe  ebenso  schon  erwähnt,  dass  ich  mich  entgegen  dem 
Urtheile  mancher  anderer  Autoren,  z.  B.  Du  j  ardin -Beaumetz,  von 
einer  irgend  merklicheren  diuretischen  Wirkung  des  Strophantus 
nicht  überzeugen  konnte.  Und  in  gleicher  Weise  hatte  ich  bereits 
Grelegenheit,  auf  die  behauptete  diuretische  Wirkung  der  Tinctura 
oder  des  Extr.  convallariae  hinzuweisen,  denen  sich  Sparte'in  und  Adonis 
vernalis  anreihen.  Diesen  Allen,  Digitalis  ausgenommen,  steht  unstreitig 
weit  voran  als  Diureticum  bei  Stauungsodemen  in  Folge  incompensirten 
Herzfehlers  Coffein,  dessen  diuretische  Leistungen  unmittelbar  hinter 
jene  von  Digitalis  zu  stellen  sind.  Manchmal  aber  erzeugt  Coffein  noch 
wesentlich  erhöhte  Harnausscheidung  sogar  dort,  wo  Digitalis  sich 
bereits  unwirksam  erweist.  Sie  wenden  seine  Doppelsalze,  das  Coffeinum 
natrio-benzoicum     oder     Coffeinum    natr.-salicyl.    an,    um     diuretische 
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Wirkungen  zu  erzielen,  in  grossen  Dosen  in  einem  Tagesquantum  von 

1'5 — 2'Og  an.  und  zwar  entweder  per  es  in  Lösung,  minder  empfehlens-   Grosse  Dosen. 

werth  in  Pulverform  oder  subcutan. 

An  Digitalis  und  Coffein  scheint  sich  mir  dem  diuretischen  Ver-  Diuretin. 
mögen  nach  das  dem  letzteren  nahestehende  Theobromin  anzuschliessen, 
das  Avir  bald  als  solches,  allerdings  häufiger  als  sogenanntes  Diuretin 
i.  e.  Theobrominum  natrio-salicylicum  verabfolgen.  Dieses  Medicament 
zählt  zu  den  renalen  Diureticis  und  erzeugt  die  oft  mächtig  entstehende  Wirkungsweise. 
Harnfluth  durch  excitirende,  doch  nicht  schädigend  reizende  Beein- 
flussung der  Nierenepithelien.  Dem  Diuretin  kommen  weder  irgend 
erhebliche  toxische  Eigenschaften  noch  die  Fähigkeit  zu.  auf  das 
Nervensystem  und.  wenigstens  nach  der  Ansicht  der  meisten  Autoren, 
auf  den  Circulationsapparat  einzuwirken.  Manchmal  werden  Ihnen 
in  praxi  Kranke  unterkommen,  welche  sich  über  den  widerlichen 
Geschmack  des  Mittels,  nur  selten  auch  solche,  welche  nach 
Genuss  von  Diuretin  über  Digestionsstörungen,  Ueblichkeiten.  Brech- 
reiz   und    sogar    Erbrechen    vorübergehend     klagen.     Sie    vermeiden     D>gestions- 

°  <-><->  Störungen. 

diese  Uebelstände  noch  am  besten  dadurch,  dass  Sie,  im  Falle  dieselben 
eingetreten,    keine    O'bg    überschreitende    Einzeldosis    anwenden.    Da 
Diuretin  in  kaltem  Wasser  nicht    löslich,    so   gibt  man  dasselbe  meist 
in  Pulverform,  und  zwar  in  der  Tagesdosis  von  4 — 6  g.  Sie  verschreiben      oosirung. 
demnach : 

Rp.    Diuretin     l-Q,  Dlspenslrung. 

Dentur  tal.   dos.  Nr.  XX. 
S.   2stündlieli  1  Pulver  bis  zu  6  Pulvern. 

Empfehlenswerther  aber  scheint  es  mir,  Diuretin  ganz  nach  dem 
Vorschlag  von  Gram,  der  auch  von  Koritschoner  aus  Schrötter's 
Klinik  acceptirt  wurde,  in  heissem  Wasser  gelöst  zu  geben,  eine  Lösung, 
welche  auch  nach  dem  Erkalten  klar  bleibt.  Demgemäss  verordnen  Sie: 

Rp.   Diuretin  5 — 6*0, 

Solve  in  aq.  fervid.  (60—700  r_)   150-0. 
M.D.  S.  2stündlich  1  Esslöffel. 

Da  die  Salzsäure  des  Magens  die  Resorbirbarkeit  des  Mittels  er- 
schweren soll,  räth  speciell  Koritschoner,  frühestens  3  Stunden  nach 
der  Mahlzeit  Diuretin  einnehmen  zu  lassen,  oder  aber  vor  Genuss  des- 
selben durch  Verabreichung  von  Natr.  bicarb.  in  Milch  die  Magen-  ^^"  nähme  ^^^' 
Salzsäure  abzustumpfen.  Schon  nach  dem  ersten  Tage  der  Verab- 
reichung pflegt  sich  bei  einzelnen  Kranken,  bei  manchen  erst  nach 
wiederholter  Einnahme  des  Medicamentes  Steigerung  der  Diurese  ein- 
zustellen,   die    aber    auch    ebenso    schnell    wieder    ausbleibt,    als    das    ^  ^^u/ese  '^^'^ 

Ortner,  Vorlesungen  über  Therapie  d.  inneren  Krankh.  I.  3 
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Theobromin. 


Uropherin 


Calomel. 
Wirkung. 


Verhalten  der 
ßiurese. 


Nachwirkung. 


Intnxications- 
symptome. 


Diuretin  einmal  ausgesetzt  wird.  Haben  Sie  das  Diuretin  5 — 6  Tage 
lang-  ohne  Effect  gegeben,  dann  ist  eine  weitere  Verabreichung  zweck- 
los: Eintritt  einer  diuretischen  Wirkung  lässt  sich  dann  nimmermehr 
erwarten. 

In  Pulverform  und  analoger  Dosis  —  bis  6  g  täglich  • — •  geben 
Sie  auch  das  einfache  Theobromin.  Auch  von  diesem  habe  ich  in 
mehreren  Fällen  beträchtliche  Diurese  erzeuo-en  sehen.  Auffällio:  war  mir 
in  einem  derselben  eine  vom  Kranken  selbst  beklao^te  Neio-uno-  zu  Schlaf- 
sucht,  welche  mit  dem  Aussetzen  des  Mittels  wieder  verschwand. 

In  neuerer  Zeit  ist  hiezu  ein  drittes  Medicament  ähnlicher  Ab- 
stammung, das  sogenannte  Uropherin  (Theobromin-lithium  —  Lithium- 
salicylat)  gekommen.  Wir  verordnen  dasselbe,  ein  krystallinisches, 
schwach  salzig  schmeckendes,  weisses  Pulver  stets  als  solches  in  einer 
Tagesmenge  von  3'0,  5"0 — 60g  in  halb-  bis  eingrammigen  Einzel- 
dosen. Eine  auffällig  bessere  Wirkung,  als  sie  dem  Diuretin  zukommt, 
konnten  wir  beim  Uropherin,  gleichgiltig,  ob  wir  es  allein  oder  gemein- 
sam mit  Digitalis  verabreichten,  nicht  beobachten;  dass  es  aber  — 
zu  3  g  pro  die  gegeben  —  schon  erhebliche  Diurese  zu  erzeugen 
vermag,  steht  ausser  Zweifel;  nur  ganz  vereinzelt  erzeugt  auch  Uro- 
pherin Druckgefühl  im  Magen  und  leichtes  Uebelsein. 

Aeusserst  schöne  Erfolge  sehen  Sie  in  bestimmten  Fällen  incom- 
pensirter  Herzfehler  von  einem  weiteren  Diureticum,  dem  Calomel. 
Auch  dieses  wirkt  direct  auf  die  Epithelien  der  Niere,  dieselbe  zu  er- 
höhter Function  anspornend,  ohne  sie  zu  lädiren.  4 — 5 1,  selbst  bis  zu 
10^  24stündiger  Harnausscheidung  sind  oft  die  erfreuliche  Folge  der 
Calomelverabreichung,  manchmal  selbst  noch  in  Fällen,  wo  Digitalis 
keine  diuretische  Kraft  mehr  entfaltet.  Hiebei  tritt,  wenigstens  nach 
meiner  Erfahrung,  doch  in  der  überwiegenden  Zahl  der  Fälle  die  Er- 
höhung der  Harnausscheidung  nicht  sogleich  mit  der  Calomelverab- 
reichung ein,  sondern  erst  3  —  4  Tage  nach  Einnahme  der  ersten  Dosis 
des  Medicamentes. 

Ebenso  sah  ich  aber  in  den  meisten  Fällen  eine  Nachwirkung 
des  Mittels  derart,  dass  wesentlich  erhöhte  Diurese  sogar  mehrere  Tage 
noch  fortbestand,  nachdem  Calomel  schon  ausgesetzt  war.  So  über- 
raschend demnach  manchmal  dasselbe  wirkt,  in  manchen  anderen 
Fällen  versagt  es  wieder  von  Haus  aus  völlig  seinen  Dienst.  Dann 
aber,  wenn  es  nicht  im  Stande  ist,  erhöhte  Harnsecretion  zu  bedingen, 
dann  erzeugt  es  auch  fast  regelmässig  zum  mindesten  äusserst  pein- 
liche, selbst  schwere  Intoxicationen.  Salivation,  ausgedehnte  Stomatitis, 
welche  sich  bis  zur  Mundfäule  steigert,    heftige  Diarrhöen,  denen  bis- 
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weilen  sogar  Blut  beigemiscLt  ist,  als  Zeichen  der  unter  der  nutz- 
losen Calomeltlierapie  entstandenen  Darmulcerationen  sind  die  Sym- 
ptome der  acuten  Quecksilbervergiftung.  Da  diese  aber  vor  Allem  überall 
dort  sich  einstellt,  wo  die  Niere  nicht  mehr  functionstüchtig,  wo  sozu- 
sagen Calomel  vergeblich  an  eine  gesteigerte  Leistung  der  Nieren- 
epithelien  appellirt,  bildet  eine  klare  Contraindication  der  Calomel- contraindication 
therapie  bei  Herzfehlern  eine  coexistente  Nephritis.  Auch  dort,  wo 
die  Kraft  des  Herzmuskels  schon  seit  längerer  Zeit  und  völlig  darnieder 
lies't  die  Niere  daher  den  schwersten  Circulationsstörune'en  seit  se- 
raumer  Zeit  unterworfen  und  demnach  in  ihrer  Ernährung  weitgehende 
und  tiefgreifende  Schädigungen  erfahren  hat,  auch  dort  möchte  ich 
Ihnen  vom  Gebrauch  des  Calomel  abrathen. 

Wir  wenden  nach  dem  Vorschlage  Jendrassik's,  dem  das  Ver-   Dispensinm!,'. 
dienst  gebührt,    Calomel    gerade    als  Diureticum  wieder  zu  Ehren  ge- 
bracht zu  haben,  dasselbe  in  folgender  Art  an: 
Rp.  Calomelan.  laevigat.  0'2, 
Sach.  lactis  0"4. 

M.  dentur  tal.  dos.  Nr.  IX— XII. 
S.  3  Pulver  täglich. 

Um  Eintritt  von  Salivationen  zu  verhindern,  verordnen  Sie  jedes-  MundantisepMs. 
mal  auch  gleichzeitig: 

Rp.  Kai.  chloric.  8-0, 
Aq.  fönt.  500-0. 
Solve.  S.  Mundwasser. 

Ist  schon  geringe  Lockerung  oder  gar  Blutung  des  Zahnfleisches 
eingetreten,  dann  empfehlen  sich  unbedingt  noch  Zahnfleischpinselungen 
mit    adstringirenden    Mitteln,     welche    in    Vorhinein    anzuwenden    mir 
übrigens  durchaus  rathsam  erscheint.  Z.  B.: 
Rp.   Tinct.  ratanh., 

Tinct.  gallar.  aa.   15"0. 
M.  D.  S.  Zum  Einreiben  ins  Zahnfleisch  und  je  einen  Theelöffel  auf  y.,  Weinglas 

Wasser  als  Mundwasser. 
Oder  ebenso: 
Rp.  Tinct.  myrrh.,  Rp.  Tinct.  ratanh., 

Tinct.  catechu  aa.   lO'O,     oder:  Tinct.  myrrh.  aa.  20'0. 

M.D.  S.  Wie  oben.  S.  Wie  oben. 

Oder: 

Rp.  Tinct.  myrrh., 

Tinct.  chin.   aa.  2'0, 
Ol.  menth.  pp.  gtts.  sex, 
Spiritus  melissae   lOO'O. 
M.D.  S.  Wie  oben. 

3* 
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Art   der    Dairei 
chung. 


4  Tage 


Diarrhöen, 


Sluhlretar- 
dation. 


Sie  lassen  das  Calomel  in  vorgezeichneter  Dosis  nur  3 
lang  nehmen  bei  gleichzeitig  stets  besorgter  Mundpflege,  setzen  dann 
mit  dem  Mittel  durch  mindestens  dieselbe  Zeit  wieder  aus,  um  dasselbe 
erforderlichen  Falles  ein  weiteres  Mal  und  ein  drittesmal  in  gleicher 
Weise  zu  verabfolgen.  Sollte  es  endlich  bei  sonst  guter  diuretischer 
Wirkung  unliebe  Diarrhöen  erzeugen,  dann  setzen  Sie  demselben  geringe 
Mengen  von  Opium  zu,  etwa  0"05  pro  dosi  Pulv.  opii.  Sollte  aber 
umgekehrt  trotz  der  Calomeltherapie  der  Stuhl  retardirt  sein,  dann 
müssen  Sie  durch  Verordnung  anderer  Abführmittel  sorgen,  stets  reich- 
liche Defäcation  zu  erzielen,  um  hiedurch  das  Auftreten  einer  Queck- 
silbervergiftung zu  vermeiden.  Bei  kachektischen  Individuen  würde  ich 
von  Anbeginn  an  gegen  Einleitung  einer  Calomelcur  mich  aussprechen. 
Wir  besitzen  noch  eine  Reihe  anderer  Medicamente,  welche,  wenn 
auch  in  manchen  Fällen  von  incompensirtem  Herzfehler  gut  wirkend, 
nach  meiner  Erfahrung  doch  im  Ganzen  minder  häufig  energische  Diurese 
zu  erzeugen  vermögen,  als  die  bisher  genannten  Mittel.  Ich  möchte  an 
Bulbus  Scillae,  erstcr  Stelle  die  Meerzwiebel,  Bulbus  Scillae,  nennen,   ein  cardiovascu- 

Wirkung. 

läres  Diureticum,  da  sich  seine  diuretische  Wirkung  gleich  jener  der 
Digitalis  auf  Erhöhung  des  peripheren  Blutdruckes  bei  gleichzeitiger 
Verstärkung  und  Verlangsamung  der  Herzcontractionen  gründet.  Seine 
Contraindication.  Verwendung  ist  daher  nicht  rathsam,  wo  die  Spannung  der  peripheren 
Gefässe  über  der  Norm  erhöht  ist,  dagegen  wohl  berechtigt,  wo  der 
"^*els"."^^"  Blutdruck  gesunken  ist.  Sie  verwenden  entweder  die  getrockneten 
Zwiebelschalen,  am  besten  in  Pulver-  oder  Pillenform  O'l — 0"3  mehr- 
mals täglich. 

Rp.  Squam.  pulv.  Scillae  4'0, 
Pulv.  et  succ.  liqu.   q.   s. 
M.  f.  1.  a.  pil.  Nr.  XX. 
S.  3—4  Pillen  täglich  (1  Pille  0-2). 

Oder  auch,  minder  empfehlenswerth  im  Infus: 
Rp.  Infus,   squam.   Scillae  e  5'0 — ISO'O, 
Syr.  spl.   15"0. 
M.D.  S.  2stündlich  1  Esslöffel. 

Oder  Sie  benützen  Präparate  dieser  Schalen,  wie  das  Extractum 
Scillae,  Acetum  Scillae,  Oxymel  Scillae,  endlich  auch  Tinctura  Scillae ; 
ersteres  ein  dickes  Extract  bis  0'2!  pro  dosi  und  10!  pro  die  am 
besten  in  Pillen,  z.  B.: 

Rp.  Extr.  Scillae  l'O  (2-0), 
Pulv.  et  extr.  rhei  q.  s. 
M.  f.  1.  a.  pil.  Nr.  XX. 
S.  3-4  Pillen   läglieh  (1  Pille  =  0-05  beziehungsweise  O"!). 
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Acetnm  und  Oxymel  Scillae  dienen  in  einer  Quantität  von  15  bis 
30/7  W^  ^^^  f^^^  immer  als  Zusatz  zu  Mixturen  oder  Saturationen. 
Die  Tinctura  Scillae  endlich  verabreicht  man  zu  10 — 20  gtts.  3 — 4mal 
täglich. 

Des  Weiteren  möchte  ich  diesbezüo;lich  bestimmte  Nitrate,  und  zwar /^f^^^"?  (^'^i'P'" 

~  '  trat  und  Kalium 

das  Kalium  und  Natriumnitrat  und  das  Kalium  und  Natriumacetat  anführen.      aceticum. 
Unter  den  vorgenannten  salpetersauren  Alkalisalzen  spielt  dasKalium  nitric.  Kaiium  nitric. 
noch  immer  eine  bedeutend  grössere  Rolle,  wie  das  Natr.  nitric,  wenngleich 
auch  ersteres.   früher    ungemein   häutig   besonders   als  Temperans   an- 
gewendet, an  seiner  medicinischen  Werthschätzung  bedeutend  eingebüsst 
khat.   Völlig-  klar  ist  es  übrigens  noch  heute  nicht,  auf  welchem  Wege 
Kai.  nitric.  seine  übrigens  meist  geringe,   nur  kurz  andauernde  diure-      Wirkung. 
tische  Wirkung  entfaltet.    Am  wahrscheinlichsten  allerdings  ist   es  ein 
Mittel,    das    auf   die  Nierenepithelien    einwirkt    und  diese  zu  erhöhter 
Function  antreibt.   So    lange    Sie   das  Kai.  nitric.  blos   in    medicamen- 
tösen  Dosen  geben,    stellen   sich   meist  —  vorausgesetzt,   dass   es  nie 
in   den  nüchternen  Mag-en   eingeführt  wird,    was    zu  verpönen   ist    —      Digestions- 

~  ~  "  J-  Störungen. 

weder  üble  gastrische  noch  auch  cardiale  Symptome  ein.  Erstere  aber 
treten  wohl  auf,  wenn  Kai.  nitric.  länger  fortgesetzt  oder  in  allzu  grossen 
Dosen    s^ebraucht  wird.    iVls    medicamentöse  Dosis    selten   bis  lOg  im    oispensirung 

~  o  t/  und  Dosirung. 

Tage,  welche  am  besten  in  Lösung  oder  in  einem,  erst  später  zu  be- 
schreibenden diuretischen  Thee  verabfolgt  werden. 

Rp.  Kai.  nitric.  5-0— 8-0, 

Emulsion,  amygdal.   ISO'O, 
Syr.  spl.  20-0. 
S.  2stündlich  1  Esslöffel. 

Steht  Natr.  nitric.  und  acetic.  völlis-   ausser  Gebrauch,    so    wird.  Kaiium aceticum. 
wenigstens  bei  uns,    Kai.    aceticum    hinwieder  als  Diureticum  häufiger    ^^IceticL*^' 
in    Verwendung    gezogen.     Wegen    seiner    Wasser   anziehenden   Kraft 
und  dadurch  erklärten  leichten  Zerfliesslichkeit  an  der  Luft  wird  das- 
selbe in  der  Pharm.  Austriac.  überhaupt  nur  in  circa  ^O'^/^iger  Lösung 
als  Kai.  acetic.  solut.  oder  Liquor  kal.  acetic.    (Ph.  Germ.)    eingestellt. 
Im  Körper   ganz    oder  wenigstens    zum  Theil    in   kohlensaures  Alkali 
übergeführt,    erhöht   dasselbe    die    alkalische  Reaction   des  Harns  und  contraindication. 
erscheint    deshalb    überhaupt    contraindicirt     überall    dort,    wo  bereits 
alkalische    Reaction    des   Harns,    wo    mit  derselben   einhergehende  Be- 
schwerden seitens  der  Blase,  wo  Phosphaturie  besteht.  Man  verschreibt 
es  gelöst  in  Tagesdosen  bis  höchstens  30'0  in  Mixtur  oder  als  Zusatz 
zu  einer  diuretischen  Tisane,  respective  zu  1 — 2  Theelöfiel  täglich    in   Dispensirung. 
Sodawasser.     Ersterenfalls  beispielsweise : 
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Rp.  Liq.  kal.  acetic.  lö^O, 
Aq.  petroselin.  150'0, 
Syr.   spl.  20-0. 

M.D.  S.  2stündlich  1  Esslöffel. 


Ich    beschliesse    die   Lehre   von  den    bei    incompensirten    Herz- 

Plasmogene  Diu-  ^  ,  ,  ,  -p^.  .    . 

retica.        lenlem  verwendeten    JJiureticis, 

Diuretischer 


indem  ich  zunächst  der  sogenannten 
Thee.  diurctischen  Thees  gedenke,  welche  freilich  bei  cardialem  Hydrops 
meist  nur  geringe  Dienste  leisten  oder  gar  nutzlos  verabreicht  werden. 
Ich  werde  daher  an  anderem  Orte  etwas  ausführlicher  über  dieselben 
sprechen.  An  dieser  Stelle  nur  so  viel,  dass  sie,  gerade  so  wie  etwa 
ein  als  Diureticum  gerühmtes  Mineralwasser  wohl  überwiegend  als 
plasmogene'  Diuretica  wirken,  d.  h.  durch  Vermehrung  der  flüssigen 
Blutmasse  auch  Vermehrung  des  ausgeschiedenen  Wasserquantums 
herbeiführen.  Nur  wenig  Antheil  dürfte  an  der  diuretischen  Wirkung 
die  zum  Thee  benützte  Pflanze  als  solche  haben.  Solche  dem  Pflanzen- 
reiche angehörige  muthmassliche  Diuretica  gibt  es  in  grosser  Zahl. 
Verordnung.  Bcnützcn  Sie  vielleicht  einfach  folgende  Formel: 
Rp.     Bacc.   juniperi, 

Radic.  asparagi  (beide  wegzulassen,  wenn  acute  Reizzustände  der 

Niere  bestehen), 
Radic.  ononid.  spin., 
Radic.  levi  stiel, 
Radic.  petroselin.  aa.    15"0. 

•  M.  D.  S.  2  Theelöffel  zum  Theeaufguss. 
2 — -3mal  täglich  1  Tasse, 
oder: 

Rp.     Radic.  apii  graveolent., 
Radic.  tritici  repent., 
Radic.  liquirit., 
Stigmat.  maidis  aa.   15'0. 
M.D.S.  Wie  oben. 

So  habe  ich  endlich  noch  zweier,  wenn  ich  so  sagen  darf,  mehr 
diätetischer  Diuretica  Erwähnung  zu  thun,  der  Milch  und  des  Milch- 
zuckers. Schon  im  Beginn  der  heutigen  Vorlesung  habe  ich  Sie  auf 
den  Werth  der  Milch  als  Nährmittel  bei  Herzfehlerkranken  hins-ewiesen. 
die  die  im  Allgemeinen  noch  immer  empfehlenswerthere  gemischte 
Kost  nicht  mehr  vertragen.  Die  Milch  besitzt  aber  daneben  auch  noch 
eine  unbestrittene  diuretische  Wirkung,  die  sicherlich  nicht  blos  auf 
Rechnung  der  eingenommenen  Flüssigkeit  zu  setzen  ist,  sondern  weit 
über  die  Wirksamkeit  gleich  grosser  Mengen  eingeführten  Wassers 
hinausgeht.  Soweit  es  möglich  ist,  möchte  ich  Ihnen  gleichwohl,  falls 
Sie  bei  einem  Herzfehlerkranken  mit  Hydropsien  Milchdiät  verwenden 


Milch  als  Diure- 
ticum. 
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^vollen,  ratlien,  diese  nicht  ausscUiesslich  in  Verwendung  zu  bringen, 
sondern  neben  der  Milch  gemischte  Kost  oder  wenigstens  noch  Suppe 
und  Eier  geniessen  zu  lassen.  Ich  halte  es  auch  für  angezeigt,  darauf 
hinzuweisen,  dass  vegetabilische  Kost  im  Allgemeinen  wasserreicher 
ist,  als  animalische,  speciell  Fleisch  und  Eier,  letztere  daher  wiederum 
vor  der  ersteren  den  Vorzug  verdienen.  Das  Tagesquantum  der  in 
getheilten  Portionen  eingenommenen  Milch  betrage  2  Z;  empfehlenswerth 
erscheint  es,  zur  Milch  noch  ein  alkalisches  Mineralwasser,  wie  etwa 
Radeiner.  Giesshübler,  Selterswasser  nach  Verflüchtigung  der  Kohlensäure 
zu  geben  in  der  Menge  eines  grossen  Glases  auf  1 1  Milch.  Nach  Allem,  was 
wir  früher  aber  miteinander  besprochen,  begreifen  Sie,  dass  diese  Milchdiät 
nicht  zu  gestatten  ist,  wo  das  Herz  bereits  arg  geschädigt,  wo  Asystolie  des 
Herzens  besteht  und  in  Einführung  derart  grösserer,  wenn  auch  diuretisch 
^v'irkender  Flüssigkeitsmengen  eine  eminente  Gefahr  für  den  Herzmuskel 
liegt.  Desshalb  schien  es  wünschenswerth,  baldigst  zu  ergründen,  durch 
welchen  Stoff  die  Milch  ihre  diuretische  Wirkung  entfaltet.  Man  erkannte 
als  diesen  den  Milchzucker,  wie  speciell  See's  Studien  gelehrt  haben.  Milchzucker, 
Dujardin-Beaumetz  aber  konnte  bald  den  Beweis  erbringen,  dass  nicht 
blos  der  Milchzucker,  sondern  überhaupt  alle  Zuckerarten  wie  Saccharose, 
Zucker  und  Dextrose  eine  der  Lactose  völlig  analoge  diuretische  Wirkung 
besitze.  Es  ist  dies  begreiflich,  da  jede  dieser  Zuckersorten  in  der 
Leber  des  Menschen  in  Traubenzucker  umgewandelt  wird.  Die  Wir- 
kung aller  dieser  Zuckerarten  scheint  jedoch,  wie  dies  See  für  Lac- wirkungsgrenze 
tose  gezeigt  hat,  dann  ein  Ende  zu  haben,  wenn  die  Niere  selbst  ent- 
zündlich verändert  oder  geschädigt  ist,  so  dass  der  Albumingehalt  über 
etwa  O'S'YoQ  hinausgeht.  Nach  Dujardin-Beaumetz' Empfehlung  ver- 
wenden Sie  die  Dextrose  als  solche,  indem  Sie  dieselbe  zu  einem  Syrup  Dispensirung. 
bereiten  lassen,  welcher  750  5?  Dextrose  und  250^  Wasser  auf  11  des 
Syrups  enthält.  Sie  bedienen  sich  folgender  Formel: 

Rp.  Dextros.  purificat.   750'0, 
Aq.  dest.  q.  s.  ut 
Fiant  grammata  mille  syrupi. 
Adde. 

Tinctur.  cort.   aurant.   q.   s.   ad  aromatisationem. 
M.D.S.  5  Esslöffel  täglich. 

Diese  gleiche  Quantität  lassen  Sie  durch  etwa  neun  Tage  fort  ge- 
brauchen. Tritt  bis  dahin  eine  diuretische  Wirkung  nicht  ein.  dann 
ist  die  Therapie  dauernd  zu  verlassen,  ist  aber  Steigerung  der  Harn- 
menge beobachtet,  dann  setze  man  nur  für  wenige  Tage  aus,  um  hier- 
auf neuerdings  die  gleiche  Therapie  zu  beginnen. 
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mehr^rer^'Di'ure-  Habe  icli  Ilinen   im  Vorausgegangenen  jedes  Diureticum,   soweit 

ein  solches  überhaupt  bei  incompensirten,  mit  Hydropsien  einhergehenden 
Herzfehlern  zur  Verwendung  gelangt,  einzeln  aufgezählt,  nach  Wirkungs- 
art und  Modus  der  Dosirung  soweit  nöthig  besprochen,  so  halte  ich 
es  nunmehr  für  opportun,  darauf  hinzuweisen,  dass  Sie  im  praktischen 
Leben  sehr  oft,  ich  darf  sagen,  in  der  überwiegenden  Zahl  der  Fälle 
von  Anbeginn  an  nicht  ein  einziges,  sondern  mehrere  in  Combination  ver- 
abreichen, getragen  von  der  praktisch  bestätigten  Ueberzeugung,  dass 
die  diuretische  Wirkung  solcher  Combinationen  jene  jedes  einzelnen 
Constituens  zu  übertreffen  pflegt.  Derartige  Combinationen  mögen  Ihnen 
nachfolgende  Receptformeln  vorführen: 

Digitalis,   Diu-  ^        .  ■■ 

retin,  Scilla  Rp.  Infus  fol.  digit.  e   1-ü:  180-0, 

^^'^"''^^-  Diuretin.  Ö'O, 

Oxymel  Scillae  oder  Roob  Juniperi  15'0. 
M.D.S.  2stündlich  1,  Esslöffel 
oder 

Diuretin,  Digi-  ü«     ninrpfin      1  -^ 

taiis  (Pulver).  -"^P-   -Uiureun.   1  O, 

Pulv.  fol.  digit.  0-1, 

M.  Dent.  tal.  dos.  Nr.  X. 

ad  Caps,  amylac. 

S.  3mal  täglich  1  Pulver. 

Auch  nachfolgende  Zusammenstellung  wird  speciell  in  neuester 
Zeit  von  Zangger.  nach  meinem  Urtheile  besonders  für  jene  Fälle 
berechtigt  gelobt,  wo  eine  gleichzeitige  Läsion  des  Herzmuskels  besteht. 

Digital.,    Cam-  Rp.    Pulv.    fol    digit.    0"1, 

^  ^^'  Camphor.  tritae  O'OÖ — 0"1. 

M.  Dent.  tal.  dos.  Nr.  X. 
S.  3 — 4  Pulver  täghch. 
Eine  gleich  wirksame  Combination  ist: 

Digital.,    Calo-  Rp.    Pulv.    fol.    digit.    0"1, 

^^ '  Calomelan.  laevigat.  0"2. 

M.  Dent.  tal.  dos.  Nr.  IX. 
S.  3  Pulver  täglich. 

Für  bringer  wieder  und  mit  ihm  Kohlschütter  reden  folgender 

Zusammenstellung  das  Wort: 
Digital.,  stro-  Rp.  Inf.  fol.  digital.  2-0: 150-0, 

\tq.''kai.°acet°'  Tinct.   strophaut.   3*0, 

Coffein,  citric.  2-0, 
Liq.  kal.   acet.  500. 
M.D.S.  2stündlich  1  Esslöffel. 
Auch  wir  selbst  wenden  gerne  auf  der  Klinik  ein  Digitalisinfus  mit 
einem  Coffemdoppelsalze  an.  In  ähnlicher  Weise  pflegt  man  zwecks  Er- 
höhung der  Wirkung  des  diuretischen  Thees  nicht  selten  Kai.  nitric.  in  der 
Quantität  von    circa  4^  auf  die  Tagesquantität    des  Thees  zuzusetzen 


Therapie  der  Hydropsien  bei  incompensirtem  Herzfehler.  4]^ 

Ich  erwähne  Ihnen  auch  noch  ein  von  Trousseau  herrührendes, 
von    diesem    häulio-    ano-ewendetes     combinirtes     Diureticum.    Vinum  ^'""™  •^'"''®'*- 

^  '  cum. 

dinreticum  des  Hotel  Dien  genannt. 
Seine  Formel  lautet: 

Rp.  Fol.  sicc.  digital.   IQ-O, 
Bulb.  Scillae  5"0, 
Bacc.  juniperi  50"0, 
Vin.  alb.  750-0. 

Macera  per  dies  quatluor;  dein  adde: 
Kai.  acetic.   15'0.  —  Filtra. 
S.   1—4  Esslöffel;  3— 4mal  täghch. 

Die  Franzosen  verzeichnen  einen  besonderen  diuretischen  gyrnr),  ^'^p  "^"^ '''"'i"® 

./        I  1  racines. 

den  sie  als  Sirop  des  cinque  racines  bezeichnen.  Ihm  ähnlich  ist  nach- 
folgender Syrup  zusammengesetzt: 

Rp.  Radic.  apii  graveolent., 

Radio,  asparagi, 

Radic.  foenicul.   dulc, 

Radic.  petroselin., 

Radic.  rusci  aculeat.  aa.  lO'O, 

Infmide  c.  aqua  q.  s.  ad  colaturam  150'0, 

Adde   Sacch.   alb.    SOO'O   ut  f.  syrupus. 
S.  Täghch  2  Esslöffel. 

ST..     PfT-TT  •  -1  T  .1  ,  Beschränkte 

o    iiaulig  c5ie    m    der  JLage  sem  werden,    die    vielen    genannten  Wirkungssphäre 

Diuretica  am  Krankenbette  zu  verwerthen  und  so  häufig  Sie  auch 
äusserst  erfreuliche  Erfolge  von  denselben  sehen  werden,  ihre  Wirkungs- 
sphäre ist  doch  nur  eine  beschränkte.  Intactheit  der  Nieren  und  Mangel 
ausgebreiteter  Herzmuskeldegeneration  sind  die  Vorbedingungen  ihrer 
günstigen  Einflussnahme.  Wo  die  Nieren  geschädigt  und  der  Herzmuskel 
in  höherem  Grade  selbst  afficirt  ist.  dort  werden  sie  oft  vergeblich 
nutzbringende  Beeinflussung  durch  die  geschilderten  Diuretica  erwarten. 

In  solchen  Fällen  erzielen  Sie  noch  manchmal  mit  der  Verabreichung    ^^ "fastica  ^^ 
von    Purgantien     und    Drasticis     therapeutischen     Erfolg.     Diese 
können  Sie  jedoch  auch  in   den  früheren  minder  schweren  Fällen  der 
incompensirten   Herzfehler    verwenden    und    müssen    dieselben    tiberall 
dort     verwenden,     wo     Obstipation     besteht     und     hiemit     Erschwe-   Purgantia  bei 

'  ^  Obstipation. 

rung   der    Circulation    und    schädigende    Mehrleistung    für    das    Herz.      Wirkung. 
Wenn    aber    in    letzterem    Falle    die    milden    Purgantien,     die    öligen 
und     salinischen    Abführmittel    weitaus     den     sogenannten     Drasticis       Drastica, 
vorzuziehen    sind,    handelt    es    sich    gerade    bei    der    Behandlung    der      Wirkung. 
cardialen     Hydropsien     darum,      nicht     blos     durch     Anregung     der 
Darmperistaltik,  sondern  auch  durch  energische  Steigerung  der  Darm- 
saftsecretion  entziehend    zu  wirken    auf   die   in   dem  Bindegewebe  an- 


42-  Therapie  der  Hydropsien  bei  incompensirtem  Herzfehler. 

gesammelte  hydropisclie  Flüssigkeit.  Dieser  Forderung  werden  gerade 
nur  wieder  die  Drastica  gerecht,  deren  wasserentziehende  Wirkung 
umso  ausgiebiger  ausfallen  muss,  als  die  durch  sie  —  ebenso  übrigens 
die  durch  Purgantia  —  angeregte  erhöhte  Darmperistaltik  rasche 
Passage  des  flüssigkeitsreichen  (Pankreas,  Gallensecret,  Darmsaft)  Dünn- 
darminhaltes durch  den  Dickdarm  bewirkt,  hiedurch  die  sonst  normale 
Rückresorption  der  Verdauungssäfte  aus  dem  Darme  in  das  Blut 
behindert  und  damit  das  Blut  salz-  und  wasserärmer,  daher  geeigneter 
gemacht  wird,  aus  anderen  Orten  Wasser  anzuziehen  (Nothnagel). 
Als  die  in  solchem  Falle  verwendbaren,  mithin  als  hydragoge 
Drastka?^'''^  Drastica,  cjarf  ich  wohl  die  Jalapenwurzel,  die  Tubera  Jalapae,  nur  ganz 
nebenbei  Scammonium  nennen,  dann  des  Podophyllinis.  des  Gummi  Gutti 
und  der  Coloquinthen  gedenken.  Anhangsweise  dürfte  ich  vielleicht  etwa 
auch  des  Calomel  Erwähnung  thun,  das  uns.  wie  bereits  berührt,  bei  Herz- 
fehlern mit  Hydropsien,  jedoch  ungleich  höher  als  Diureticum  wie 
'^'^'wfrkung^^^'  ^^®  Drasticum  steht.  —  Unter  den  übrigen  vorgenannten  Drasticis 
findet  die  weitaus  häufigste  Verwendung  die  Jalapenwurzel.  Ihre 
purgirende  Wirkung  ist  abhängig  vom  Contact  mit  alkalisch  reagirenden 
Medien.  Begreiflich  daher,  dass  Jalapa,  im  Magen  wirkungslos,  mit 
dem  Eintritt  in  den  alkalischen  Inhalt  bergenden  Dünndarm  zur 
Wirkung  gelangt.  In  nur  geringerer  Dosis  erzeugt  die  Jalapawurzel, 
respective  das  aus  ihr  gewonnene  Jalapenharz,  durchschnittlich  in 
Nebenwirkun-  2 — 3  Stuudcu    mcist  mehrere   flüssig-e  Stuhlentleerunsren.    denen   selbst 

gen.  ö  O 

bei  gemässigter  Dosis  üeblichkeiten,  Erbrechen,  Kolikschmerzen  voraus 
oder  zur  Seite  gehen  können.  Diese  letzteren  zu  vermeiden,  ist  ein 
Zusatz  von  Extr.  Hyoscyami  oder  Extr.  belladonnae  (pro  dosi  O'Ol  bis 
0"03^)  rathsam.  In  grösseren  Dosen  verursachen  beide  Producte  cholera- 
artige Erscheinungen  als  Ausdruck  der  intensiven  Darmreizung. 
Contraindication.  Begreiflich  ist    CS   daher,    dass    der    Gebrauch    von    Jalapa    dort 

streng    zu    meiden    ist,    wo    bereits    Darmreizung,    eine    entzündliche 
AfFection  der  Darmschleimhaut  besteht. 
Darreichungsalt.  Tlicils    als   Pülvcr,    tlicils    als   Resiua    Jalapae,    theils    als    Tinct. 

Jalapae,  theils  als  Sapo  Jalapae  gelangt  die  Jalapenwurzel  zur  therapeu- 
tischen Verwendung,  z.  B. : 

Rp.  Pulv.  tuber.  Jalapae  0"3, 
Extr.  hyoscyam.  0'03, 
Sacch.  alb.  0"2, 
M.  Dent.  tal.  dos.  Nr.  XV. 
D.S.   1—3  Pulver  täglich. 
Piiaiae  laxantes.  Auch  ciuer  der  wichtigsten  Bestandtheile  unserer  officinellen  Pilul. 

laxantes  wird  von  der  Jalapenwurzel  dargestellt,  da  sich  dieselben  aus 
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Aloe.  Jalapenwurzel  und  Sapo  medic.  neben  Fructus  Anisi  zusammen- 
setzen.   Ihr  Einzelgewicht  beträgt  0*2^,  ihre  Tagesmenge  2 — 10  Pillen. 
Von  Resina  Jalapae    verabreichen  Sie  0"! — 0"5  pro   die    etwa  in 

folgender  Form: 

Rp.  Resin.  Jalapae  2"0, 
Sapon  medic.  4"0. 
Alcoh.  absei,  q.  s. 
M.  f   1.  a.  pil.  Nr.  XX. 
S.  8—4  Pillen  täglich. 

Eine  Darreichungsform  scheint  mir  noch  besonders  erwähnens- 
werth.  die  in  der  »Pharm.  Germ.«  angeführte  sogenannte  Tinct.  Jalapae 
composita.  Sie  besteht  aus  Pulv.  Jalapae  8,  rad.  Turpethi  1,  Scammon. 
halepens.  2,  Spir.  vin.  dil.  96,  eine  Tinctur,  deren  Sie  täglich  5  bis 
höchstens  10  g,  demnach  1  bis  höchstens  2  Kaffeelöffel  geben  können. 
Am  passendsten  aber  verabreichen  Sie  die  Tinct.  Jalapae  composit.  in 

nachfolgender  Mixtur: 

Rp.  Tinct.  Jalapae  composit., 
Syrup.  sennae, 

Syrup.  ramni  cathartic.  aa.  30'0. 
M.D.S.  1—2  Esslöffel  täglich. 

Der  Bedeutung  nach  ziemlich  gleichwerthig  dürften  sich  den 
Tubera  Jalapae  unter  den  hydragogen  Drasticis  die  wohl 
seltener,  wenigstens  bei  uns  gebrauchten  Fructus  colocynthidis  und  j'^"^jg"^^^°'^°{J|^ 
die  Gummi  resina  Gutti  anreihen.  Beide  Mittel  wirken,  in  etwas 
grösseren  Dosen  per  os  eingeführt,  exquisit  reizend  auf  die  Schleim- 
haut des  Digestionscanales  und  erzeugen  gastroenteritische  Symptome. 
Sie  verschreiben  etwa: 

Rp.  Extract.   colocynth., 
Extract.  rhei  aa.   l'O, 
Succ.  liquir.  q.  s. 
M.  f.  1.  a.  pil.  Nr.  XX. 
S.  Täglich  S — 5  Pillen. 
Am  häufigsten  aber  werden  die  beiden  vorgenannten  Meiicamente 

■,.,..  1-1  T       1  •  T  /-s         1   •  •  1  •    1    E^t^'-  coloeynthi- 

c^ieichzeitig  verabreicht,  und  als  eme  dieser  Combmationen  möchte  ich  dis  in  Trous- 

■"  T-»-ii  f  1  1  -1-       T  seau's  Pillen. 

ihnen  Trousseaus  Pillen  empfehlen.    Sie  lauten: 
Rp.  Extr.  colocynth., 
Extr.  rhei  rad., 
Gummi  Gutti  aa.   l'O, 
Extr.  Hyoscyam.  025, 
Ol.  Anisi  2-90. 
M.  f.  1.  a.  pil.  Nr.  XX. 
S.  3—5  Pillen  tägiich. 
(Extr.  colocynth.  O'l !  pro  dosi;  0'4 !  pro  die) 
(Gutti   0'3!  pro  dosi;   l'O!  pro  die) 
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Tinot.  coiocyn-  Vou    den    Coloquiiithenfrüchteii    stammt    auch    noch    eme  Tinct. 

cyntn.  ^ 

colocynthidis,  welche  Sie  zu  5  — 10  gtts.  (TO!  pro  dosi,  3'0!  pro  die) 
entweder  in  schleimigen  Vehikeln  oder  vereint  mit  einem  oder  dem 
anderen  unserer  diuretischen  Mittel  verabreichen,  z.  B.: 

Rp.  Tinct.  colocynth., 

Tinct.  Scillae  aa.   lO'O. 
M.D.S.  3mal  täglich  10—15  gtts. 

contiaindication.  ßg  {^^  eudüch  Selbstverständlich,  dass  beide  eben  genannten  Mittel 

nicht  angewendet  werden  dürfen,  wenn  Reizung  des  Darmes  und  Ent- 
zündungserscheinungen seitens  desselben  bereits  bestehen,  respective 
dass  sie  sofort  ausgesetzt  oder  wenigstens  in  der  verwendeten  Quantität 
bedeutend  restringirt  werden  müssen,  wenn  solche  Erscheinungen  der 
localen  Aflfection  des  Digestion stractes  auftreten. 
Podophyiiin.  Häufigere    Anwendung    findet    bei    uns,    besonders    für   längeren 

Gebrauch,  das  Podophyiiin.  Es  wird  beispielsweise  in  folgender  Art 
angewendet: 

Rp.  Podophyiiin   10, 
Extr.  beiladen.  0'4, 
Pulv.  et  Extr.  rhamn.  frangul.  q.  s. 
M.  f.  1.  a.  pil.  Nr.  XL. 
S.  Abends   1 — 2  (auch  mehr)  Pillen  täglich. 

Ein  letzter  Weg  schliesslich,  der  uns  ofiien  steht,  den  mit  einem 

incompensirten  Vitium  cordis  und  in  Folge   dieses  überall  mit  hydro- 

pischen  Ergüssen  behafteten  Menschen  von  diesen  letzteren  zu  befreien. 

Foiia^jaborandi- ist  jcucr,  dic  Haut  als  Ausscheiduugsorgan  für  diese  seröse  Flüssigkeit 

locaipm.     auszunützen.     Es  ist  der  Weg  der  Diaphorese. 

Nur  ein  einziges  medicamentöses  Mittel  steht  uns  diesbezüglich 
zur  Verfügung,  die  Folia  Jaborandi,  respective  das  von  denselben 
stammende  Pilocarpin.  Dieses  letztere  Alkaloid  wird  fast  nur  mehr 
ausschliesslich  angewendet,  während  die  Jaborandiblätter  als  solche 
eine  therapeutische  Verwerthung  kaum  mehr  erfahren.  Nahezu  überein- 
stimmend geht  aber  das  heutige  Urtheil  der  Kliniker  dahin,  dass  Pilo- 
wirkung.  carplu  ein  an  sich  gewiss  eminent  schweisstreibendes  Mittel  bei  den 
Hydropsien  Herzkranker  nicht  benützt  werden  darf;  denn  wie  zuerst 
Kahler  und  Soyka,  so  haben  in  der  Folge  noch  mehrere  andere 
Forscher  zeigen  können,  dass  Pilocarpin  den  arteriellen  Blutdruck 
erniedrigt  und  die  Herzaction  verlangsamt.  Seine  Anwendung  muss 
daher  in  klarer  Weise  bei  Herzfehlern  contraindicirt  erscheinen,  zum 
Mindesten  unbedingt  dort,  wo  die  Gefahr  des  Herzcollapses  auch  nur 
vermuthet  werden  kann.     Praktisch  werden  wir    uns   demnach,  wo  es 
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gilt,  liydropische  Erscheinungen  HerzfeUerkranker  zu  bekämpfen,  be- 
schränken auf  Diuretica  und  Purgantien. 

In  vielen  Fällen  aber  sind  Anasarca  und  Flüssigkeitserguss  in  chirurgischfi 
den  serösen  Höhlen  bei  Herzfehlerkranken  dermassen  entwickelt,  dass  dropsien. 
bedingungslos  jede  innere  Medication  scheitert,  die  Nothlage  es  jedoch 
erheischt,  den  Kranken  in  möglichst  kurzer  Zeit  von  seinen  Hydropsien 
zu  befreien.  Unter  solchen  Verhältnissen  tritt  an  Stelle  der  inneren 
3Iedication  die  chirurgische  Therapie,  welche  theils  eine  operative, 
theils  eine  mechanische  ist. 

Die  erstere.  die  operative  Therapie,  ist  bestrebt,  den  Kranken  Operative  The- 
rapie, 
einerseits  von  den  hydropischen  Anschwellungen  der  unteren  Extremi- 
täten oder  andererseits  von  den  serösen  Ergüssen  in  die  serösen  Höhlen, 
den  Peritoneal-Pleura-  und  Pericardialraum  zu  erlösen.  Je  nach  dieser 
doppelten  Aufgabe  ist  auch  das  hiezu  gewählte  operative  Verfahren 
ein  doppelt  verschiedenes. 

Die    Methode     der    operativen    Behandlung     des    Anasarca    der  ^^p"fg"!^^^'^_ 
unteren   Extremitäten    kann    dreierlei  verschiedene  Wege    einschlagen,        ®^'''^^- 
um  ihr  Ziel  zu  erreichen.     Entweder  wird   die    einfache  Incision  oderi"«sioD,     tioj- 

cart  -  Aspiration, 

die  Aspiration  mittelst  Troicarts    oder   die  Trichterdrainage  hiezu  s^e-    Trichterdrai- 

nage. 

Wählt.  Ob  die  eine  oder  die  andere  dieser  Methoden  den  Vorzug  ver- 
dient, darüber  lauten  die  Urtheile  verschiedener  Seiten  durchaus  nicht 
übereinstimmend.  Ich  selber  möchte  mich  der  Reihe  jener  Autoren 
anschliessen.  welche  dem  erstgenannten  Verfahren,  der  Vornahme  ein-  incision. 
facher  Incisionen,  den  ersten  Platz  einräumen.  Dies  wird  in  nach- 
folgender Art  durchgeführt:  Wenn  möglich  schon  einige  Stunden  vor 
der  vorzunehmenden  Incision  und  während  der  gesammten  Dauer  des 
Aussickerns  der  Oedemflüssiffkeit  aus  der  cresetzten  Wunde  möge  der 
Patient  sich,  dem  Zwecke  entsprechend,  in  sitzender  Stellung  in  einem 
Lehnsessel  oder  Fauteuil  befinden.  Man  reinigt  unmittelbar  vor  der 
Incision  beide  Füsse  und  beide  Unterschenkel  mit  Seife  und  Bürste 
und  desinficirt  sie  sorgfältig,  entsprechend  der  Einschnittstelle  mit 
Sublimat,  Alkohol  und  Aether.  Diese  wählt  man  meist  unterhalb  des 
beiderseitigen  Malleolus  externus  an  dem  äusseren  Fussrande  oder  am 
Fussrücken,  woselbst  man  je  eine  circa  3  cm  lange,  die  ganze  Tiefe 
der  Haut  durchdringende  Incision  mittelst  des  gewöhnlichen  Scalpells 
vornimmt.  'Man  unterdrückt  hierauf  die  übrigens  nie  bedeutende 
Blutung,  bedeckt  die  Wunde  mit  einem  in  Sublimat  getränkten  Gaze- 
bausch und  legt  darüber  einen  Watteverband.  Die  Füsse  sind  in  eine 
Fusswanne,  in  welche  man  etwas  Carbollösung  oder  eine  andere 
desinficirende    Flüssigkeit    geschüttet   hat,    eingestellt,    damit    in    die- 


Troicart- 
punction . 


45  Therapie  der  Hydropsien  bei  incompensirtem  Herzfehler. 

selbe  das  Serum  abfliesse.  Im  Durchschnitt  wird  jeden  Tag  einmal 
der  gesammte  Verband  erneuert.  Muss  der  Patient  aber  aus  anderen 
Gründen  im  Bett  liegen,  so  werden  die  Füsse  tiefergelagert;  das  Vor- 
gehen bleibt  sonst  ungeändert.  Nach  Ablauf  der  Oedemflüssigkeit 
schliesst  sich  die  Wunde  meist  schon  unter  einem  Compressionsverband, 
nur  selten  ist  Anwendung  einer  Naht  nothwendig.  Ziemssen  empfiehlt 
neuerdings  Vornahme  sehr  viel  grösserer  Einschnitte,  10 — 15  cm  lang, 
Sem  tief,  welche  mindestens  bis  ins  subcutane  Zellgewebe,  sogar  bis 
in  die  Muskeln  eindringen  sollen,  und  welche  wohl  am  besten  an 
der  Hinter-  respective  Aussenseite  der  beiden  Unterschenkel  applicirt 
werden.  Durch  solch  enero'ische  Incisionen  vollzieht  sich  allerdino-s 
der  Ausfiuss  der  hydropischen  Flüssigkeit  äusserst  rasch. 

Die  zweite  Methode  ist  jene  der  von  Southey  eingeführten, 
praktisch  an  vielen  Orten  geübten  Troicartpunction.  Man  sticht  hiezu 
nach  ebenfalls  vorausgegangener,  analog  durchgeführter  Reinigung  des 
Punctionsterritoriums  —  meist  am  besten  die  Hinter-  und  Aussen-, 
seltener  Innenseite  beider  Unterschenkel  —  einige  Centimeter  tief  ins 
Unterhautzellgewebe  mehrere,  durchschnittlich  vier  —  doch  je  nach 
der  Quantität  der  durch  die  bereits  angelegten  Canülen  aussickernden 
Flüssigkeit  auch  mehr  ■■ —  Troicarts  bis  zur  olivenförmigen  End- 
anschwellung der  aus  Silber  oder  Gold  verfertigten  Canüle  ein.  Hierauf 
zieht  man  den  Troicart  zurück  und  legt  über  das  frei  aus  der  Haut 
ragende  Ende  der  Canüle  einen  hiezu  angepassten  kleinen  Gummi- 
schlauch, welcher  vorher  zweckmässig  behufs  Herstellung  einer  Saug- 
wirkung mit  einer  desinficirenden  Flüssigkeit  gefüllt  wurde  und  in 
entsprechend  postirte  Auffangegefässe  einläuft.  Diese  Gefässe  werden, 
wenn  der  Patient  in  sitzender  oder  halbsitzender  Stellung  verharrt, 
am  Fussboden  oder  auf  Schemeln  aufgestellt,  zwischen  den  Beinen 
des  Kranken  aber,  wenn  er  nach  der  Punction  liegt.  Rings  um  die 
Einstichstelle  wird  Jodoformcollodium  gepinselt  oder  Salicylwatte  gelegt, 
welche  meistentheils  auch  o-enüs^en,  um  nach  Entfernung;  der  Canüle  die 
Wunde  zum  Verschluss  zu  bringen.  Statt  der  runden,  kaum  mehr  als 
Imm  im  Lumen  fassenden  Canülen  Southey's  kann  man  sich  nach 
Cnrschmann's  Vorschlag  elliptischer  Canülen  mit  zweischneidigem, 
lanzettförmigem  Stilet  bedienen,  deren  übrigens  Curschmann  blos 
zwei  verwendet. 
Trichterdrainage.  Die  dritte  Mcthodc   ist  jene   der    Trichterdrainage,    von  Straub 

angegeben,  von  Curschmann  und  von  Buchwald  in  manchen  Punkten 
modificirt,  doch  ohne  auch  hiedurch  weitergehende  Verwerthung  in 
der  Praxis  zu  finden. 
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Diese  Methode  besteht  darin,  dass  man.  am  besten  an  Ober- 
schenkel oder  den  Seitentheilen  der  Unterschenkel,  selbstverständlich 
nach  vorauso-eo-ano-ener  Reiniirnno;  auf  die  tief  und  ausgedehnt  scari- 
licirte  Stelle  einen  am  unteren  Durchmesser  circa  8 — 10  cm  fassenden 
Trichter  aufsetzt,  dessen  halbkreisförmig  gebogenes  Abflussrohr  mit 
einem  bis  1  m  langen,  mittelst  Quetschhahn  verschliessbaren  Gummi- 
schlauches versehen  ist.  welcher  vorher  ebenso  wie  der  Trichter  selbst 
mit  einer  sterilen  Flüssigkeit  gefüllt  wurde.  Um  den  vor  dem  Auf- 
setzen gefüllten  Trichter  ohne  Verlust  von  Flüssigkeit  auf  die  Haut 
entsprechend  appliciren  zu  können,  bedeckt  man  denselben  vor  dem 
Umstülpen  mit  Papier,  das  leicht  weggezogen  werden  kann,  wenn  der 
Trichter  einmal  auf  der  Haut  aufsitzt.  Bequemer  übrigens  ist  es,  sich 
nach  Buchwald  eines  Grlastrichters  zu  bedienen,  den  man  ung-efüllt 
aufsetzt,  und  der  erst  nachträglich  vermöge  einer  seitlich  angebrachten 
Oeffnung  sammt  dem  Schlauch  mit  der  sterilen  Flüssigkeit  gefüllt 
wird.  Kraft  der  durch  diese  Methode  erreichten  Sauo-wirkuno;, 
deren  Intensität  der  Druckhöhe  der  in  Trichter  und  Schlauch  befind- 
lichen Flüssigkeit  entspricht,  wird  die  Haut  ganz  wie  im  Schröpfkopf 
kuppelartig  in  den  Trichter  eingesogen  und  dadurch  ein  festeres 
Haften  desselben  bewirkt.  Gleichwohl  lässt  sich  derselbe  an  ver- 
schiedenen Stellen  des  Körpers,  so  an  Händen  und  Armen  oder  am 
Fusse  nicht  sicher  anbringen;  auch  fällt  durch  Bewegungen  des 
Körpers  mancher  Trichter  ab.  so  dass  schon  dadurch  der  Gebrauch 
dieses  sonst  im  Princip  guten  Verfahrens  sehr  eingeschränkt  ist. 

Was  die  beiden  erstgenannten  Methoden,  jene  der  Incision  und 
jene  der  Aspiration  mittelst  Troicarts,  anlangt,  so  haftet  ihnen  beiden 
die  Gefahr  einer  Infection  durch  die  Wunde,  der  Entwicklung  eines 
Erysipels,  selbst  einer  Gangrän  an.  Nach  den  mir  bekannten  Berichten 
aus  der  Literatur  aber  scheint  es  mir,  dass  diese  schlimmen  Folgen, 
wenngleich  sie  leider  nie  völlig  zu  vermeiden  sind,  doch  seltener  bei 
den  in  nur  geringer  Zahl,  dafür  aber  entsprechender  Länge  und  Tiefe 
vorgenommenen  Incisionen,  als  den  doch  stets  als  Fremdkörper  reizend 
wirkenden  Southey"schen  Troicarts  eintreten;  bei  ersteren  ist  die 
Gefahr  schon  deshalb  geringer,  weil  der  Strom  der  sich  entleerenden 
Flüssigkeit  ein  viel  mächtigerer  und  rascherer  ist.  Hat  es  auch  —  im 
Gegensatz  zu  dem  wirklich  äusserst  reinlichen,  für  den  Kranken  relativ 
angenehmen  Troicartsverfahren  —  sein  Unangenehmes  mit  den  Li- 
cisionen  für  den  Kranken,  seine  Extremitäten  die  meiste  Zeit  genässt 
zu  fühlen,  so  wird  doch,  wie  ich  okube,  dieser  Nachtheil  wieder  auf- 
gewogen    durch    die   grössere  Raschheit,    mit    der   sich    die    ödematöse 
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Flüssigkeit  durch  grosse  Incisions wunden  entleert,  ein  Moment,  das 
manclimal  deswegen  von  grosser  Tragweite  ist,  weil  rasclie  Entfernung 
der  Oedeme  für  den  Kranken  Befreiung  eines  äusserst  lästigen,  ja 
sogar  lebensgefährlichen  Symptomes  bedeutet.  Noch  ein  letzter,  gewiss 
nicht  zu  vernachlässigender  Vortheil  dürfte  den  Incisionen  zuzusprechen 
sein,  jener  der  relativ  geringsten  Schmerzhaftigkeit.  wenn  wir  speciell 
den  Erörterungen  von  Schurz  aus  Leichtenstern's  Klinik  folgen. 
Dieser  hält  übrigens  Troicartaspiration  und  Trichterdrainage  dort  für 
kaum  anwendbar,  wo  vermöge  des  lang  bestehenden  Hautödems  ein 
Sklerom  der  Haut  zur  Entwicklung  gelangt  ist,  welches  aber  die 
Durchführung  des  Incisionsverfahrens  durchaus  nicht  hindert.  Es  sei 
endlich  erwähnt,  dass  nach  demselben  Autor  aus  3  Schnittwunden 
innerhalb  24  Stunden  im  Mittel  4452  cm-^  abfliessen,  während  sich  aus 
drei  Canülen  in  derselben  Zeit  33bicm"^  (beziehungsweise  nach  Kopp 
in  München  2000  cm^)  entleerten.  Mir  scheint  allerdings  dieser  Ver- 
gleich deswegen  weniger  beweisend,  weil  ich  die  Zahl  der  Canülen 
wohl  willkürlich  um  Erheblicheres  vermehren  kann,  als  die  Zahl  der 
Einschnitte.  Erwähnt  sei  endlich  noch,  dass  bei  jedem  der  genannten 
Verfahren  manchmal  in  Folge  des  durch  das  Aussickern  des  Oedems 
stattfindenden  Eiweissverlustes  Zeichen  von  Hirnanämie,  wie  Schwindel, 
Ohnmachtsanwandlungen,  Brechneigung  eintreten  können, Erscheinungen, 
welche  sofortige  Behinderung  des  Abfliessens  und  Verabreichung 
von  Excitantien  bei  tiefgelagertem  Kopfe  bedingen. 

Die    operative    Therapie    hydropischer   Ergüsse    in    die    serösen 
Höhlen    begreift    die   Function    der  Abdominalhöhle   und    der    Pleura- 
räume, wohl  nur  äusserst  selten  auch  des  Pericards  in  sich, 
^drop^siee^^  Die  Punctio  abdominis  findet  in  allen  den  Fällen  ihre  Indication, 

pimctio  abdomi-^Q  nebcu  Eutwickluno^  mächtiger  Oedeme  im  Unterhautzello-ewebe  die 
Indication.  hydropischc  Flüssigkeit  innerhalb  der  Bauchhöhle  in  derartiger  Massen- 
haftigkeit  angesammelt  ist,  dass  hiedurch  die  Arbeit  für  den  ohnedies 
geschwächten  Herzmuskel  auf  das  äusserste  erschwert,  die  Athemnoth 
höchstgradig  gesteigert  ist,  und  dazu  die  Druckwirkung  auf  Magen 
und  Darm  die  Nahrungsaufnahme  völlig  unmöglich  machen. 

Noch  gibt  es  aber  einen  zweiten  Fall,  in  welchen  Sie  bei  be- 
stehendem Herzfehler  zur  Function  des  stark  entwickelten  Ascites 
schreiten.  Es  werden  Ihnen  gewiss  öfters  Herzfehlerkranke  aufstossen, 
bei  denen  Sie,  selbst  wo  höhere  Grade  der  Compensationsstörung  zur 
Zeit  nicht  bestehen,  wo  Oedeme  der  unteren  Extremitäten  nur  spur- 
weise entwickelt  sind,  jeder  Flüssigkeitserguss  in  Pleura-  und  Peri- 
cardialhöhle    fehlt,   überrascht    sind   durch    die    Intensität    des  Ascites. 
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Dieser  erklärt  sich  durcli  den  Bestand  einer  sogenannten  atropliischen 
Muskatnussleber,  durch  die  intrahepatale  Compression  der  Pfortader- 
äste, welche  das  vermöge  der  Stauung  im  Gebiete  der  Vena  cav.  inf. 
und  daher  der  Lebervenen  neugebildete  Bindegewebe  auf  die  Pfort- 
aderäste ausübt.  Eine  ähnliche  Behinderung  des  intrahepatalen  Pfort- 
aderkreislaufes geschieht  ja  öfters  schon  zn  einer  Zeit,  wo  noch  keine 
Bindegewebsneubildung  nm  die  Lebervenen,  wo  blos  diffuse  Erweite- 
rung der  Lebervenenäste  in  Folge  von  Stauung  besteht  und  erklärt 
uns  jene  Fälle,  in  denen  ein  auffällig  stark  entwickelter  Ascites 
mit  relativ  geringgradig  entwickeltem  Anasarca  der  unteren  Extremi- 
täten in  gewissem  Contraste  steht. 

Da  diese  vorgenannten  Fälle  der  »Cirrhosis  cardiaca«,  unserer 
»atrophischen  Muskatnussleber«  nicht  so  selten  wiederholte  Punction^n 
verlangt,  möchte  ich  sofort  an  dieser  Stelle  über  den  technischen  Vor- 
gang bei  denselben  das  Nöthige  sagen,  und,  um  später  nicht  noch 
einmal  darauf  zurückkommen  zu  müssen.  Einiges  einschalten,  was  für 
die  Punction  peritonealer  Exsudate  zum  Unterschiede  von  den  Trans- 
sudaten des  Bauchfellraumes  wichtig  erscheint. 

Meist  ist  es  ein  einfacher,    mit  einem  Hahn  verschliessbarer  und  ^^'li;'^''^'^'''?"  I^^l' 

•■  derPunotioabdo- 

mit  einem  Kautschukschlauch  armirter  Troicart,  dessen  wir  uns  zur  ™'"'^- 
Bauchpunction  bedienen.  Als  Einstichstelle  wird,  wo  Ascites,  d.  h.  in 
ihrer  Vertheilung  den  Gesetzen  der  Schwere  folgende  freie  Flüssig- 
keitsansammlung in  der  Peritonealhöhle  besteht,  meist  ein  Punkt  ge- 
wählt, der  in  der  auf  dem  Halbirungspunkte  der  Verbindungslinie  von 
Xabel  zur  Symphyse  gezogenen  Senkrechten  in  den  Seitentheilen  des 
Abdomens  möglichst  tief  liegt.  Bei  peritonealen  Exsudaten  wird  be- 
greiflicherweise thunlichst  in  der  Mitte  des  abgesackten  peritonealen 
Exsudates  punctirt.  Man  reinigt  nach  einmal  bestimmter  Einstich- 
stelle, wobei  auch  sichtbare  Blutgefässe,  besonders  Venen,  stets  zu 
vermeiden  sind,  die  Umgebung  mit  Seife,  Bürste,  Sublimat,  Aether 
und  Alkohol.  Xunmehr  sticht  man  —  bei  starkem  Bauchdecken- 
ödem nach  Entfernung  desselben  durch  Massage  —  den  in  der  Hohl- 
hand gegen  den  Daumenballen  fest  angedrückten  Troicart  direct  in 
die  Bauchhöhle  soweit  ein,  bis  plötzlich  jeder  Widerstand  für  das 
Vorwärtsdringen  des  Stachels  aufgehört  hat.  Oder  aber  man  macht 
sich  zunächst  in  der  Haut  eine  der  Einstichstelle  entsprechende,  die 
Haut  durchdringende  Incision  (2  mm  lang)  und  sticht  jetzt  in  der 
Incisionswunde  durch  die  weiteren  Schichten  der  Bauchdecken  durch. 
Es  hat  dies  den  Vortheil,  dass  die  hiebei  anzuwendende  Stosskraft  viel 
2'eringer    sein   muss,    da    die    Haut    dem    Troicart    den    bedeutendsten 

Ortner,  Vorlesungen  über  Therapie  d.  inneren  Krankh.  I.  4 
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Widerstand  entgegensetzt.  Das  letztere  Verfahren  ist  deshalb  für  den 
Kranken  angenehmer  und  schonender.  Man  zieht  nun,  wenn  einmal 
der  Troicart  in  die  Bauchhöhle  eingedrungen  ist,  den  Stachel  zurück, 
öffnet  den  Hahn  gegen  den  Gummischlauch,  durch  welchen  man  nur 
solange  die  Ascitesflüssigkeit  sich  entleeren  lässt,  als  dies  spontan 
geschieht.  Meist  ist  es  ein  plötzlich  auftretender  Ruck  am  Troicart. 
welcher  uns  das  Anliegen  des  Darmes  an  denselben,  daher  Mangel  an 
Flüssigkeit  im  Bauchraume  und  hiemit  Beendigung  des  Ausfliessens 
und  sonach  der  Function  anzeigt. 

Ist  dies  der  Fall,  so  zieht  man  die  Canüle  unter  Abdrängen  der 
Haut  rasch  heraus,  verschliesst  die  Wunde  mit  Jodoformgaze,  Jodo- 
formcollodium  und  versichert  dieselbe,  indem  man  den  Kranken  auf  die 
der  Punctionsstelle  entgegengesetzte  Körperseite  lagert,  mit  sich  vielfach 
kreuzenden  Jodoformgazestreifen,  welche  mit  Collodium  an  die  Haut 
fixirt  werden.  Mit  diesem  Verband  komme  ich  stets  aus;  jedes  —  für 
den  Kranken  zum  mindesten  recht  lästige  —  Nachsickern  durch  die 
Stichwunde  wird  hiemit  vermieden,  so  dass  ich  Ihnen  meiner  Erfahrung 
nach  diesen  einfachsten  Verband  warm  empfehlen  zu  müssen  glaube, 
xothwendigkeit  Vor  icdcr  Abdomiualpunction  bitte  ich  Sie  Excitantia,  wie  Wein, 

der  vorgesehenen  '' 

Excitantia.  Cognac,  Camphcr,  bereit  zu  halten;  denn  namentlich  dort,  m'o  die 
Flüssigkeit  sich  rasch  entleert,  kann  vermöge  der  hiedurch  bedingten 
Entlastung  der  früher  zusammengedrückten  Bauchgefässe  leicht  Gehirn- 
anämie eintreten.  Sonstige  Gefahren  birgt  wohl  die  Bauchpunction 
nicht.  Wird  sie  aseptisch  vorgenommen,  so  ist  die  Entstehung  einer 
Peritonitis  so  gut  wie  ausgeschlossen.  Eine  Verletzung  des  Darmes, 
speciell  bei  Ascites,  ist  geradezu  unmöglich.  Einigermassen  leichter  ist 
sie  bei  circumscripter  Peritonitis  denkbar.  Auch  hier  ist  sie  aber  sicher 
zu  vermeiden,  wenn  der  Function  genaue  Percussion  und  Palpation 
vorausgegangen  sind,  welche  die  etwaige  Anlagerung  einer  Darmschlinge 
an  die  Bauchwand  mit  Bestimmtheit  nachweisen  lassen.  Zudem  nehmen 
wir,  speciell  bei  peritonealen  Exsudaten,  wohl  ausnahmslos  vor  der 
Abdominalpunction  eine  Probepunction  vor.  Nur  ganz  vereinzelt  endlich 
hat  es  sich  ereignet,  dass  bei  der  Function  ein  grösseres  Blutgefäss 
lädirt  wurde.  Fried  reich  beispielsweise  beobachtete  einen  Fall  von 
Hämatom  des  Peritoneums  nach  Bauchpunction. 

Fragen  wir  uns  nach  dem  therapeutischen  Nutzeffect  einer  ab- 
dominalen Function  bei  Herzfehlern,  so  wird  wohl  meist  die  Antwort 
dahin  lauten,  dass  durch  die  Function  nur  ein  vorübergehender,  kaum 
ein  lang  anhaltender  Vortheil  gewonnen  wurde;  dennoch  gibt  es 
Fälle,  bei  denen  der  durch  Compression  der  intrahepatalen  Pfortader- 
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Pericards. 


äste  seitens  stark  erweiterter  Leberveiien  entstandene  Ascites  nach 
einmaliger  Function  durch  hinge  Zeit  nicht  mehr  wiederkehrt;  denn 
durch  die  nach  der  Function  in  Verwendung  gebrachte  herztonisirende 
Therapie  wurde  die  Circulation  im  Gebiete  der  unteren  Hohlvenen  und 
hiemit  auch  im  Gebiete  der  Pfortader  wieder  regulirt  und  damit  minde- 
stens der  Grund  benommen  für  die  neuerliche  Entwicklung  von  Ascites. 

Ungleich  seltener,  als  wir  in  die  Lage  kommen,  bei  Herzfehlern 
eine  Faracentese  des  Abdomens  vorzunehmen,  erscheint  die  Thora-  paracentese  ^des 
kocentese  zwecks  Entleerung  von  hydrothoracischer  Flüssigkeit  in- 
dicirt.  während  die  Function  des  Fericards  bei  Hydropericard  so 
gut  wie  nie  praktisch  durchgeführt  Averden  dürfte.  Nach  den  meisten 
Autoren  wenigstens  wird  die  Thorakocentese  nur  dann  bei  Hydrothorax 
ausgeführt,  wenn  dieser  zu  einem  derart  intensiven  Druck  im  Fleura- 
raume  geführt  hat,  dass  durch  die  hiedurch  gesetzte  Behinderung  der 
Athmung  und  der  Herzarbeit  eine  directe  Lebensgefahr  besteht.  Nur 
selten  aber  erscheint  diese  Indication  erfüllt.  Deswegen  will  ich  die 
Erörterung  des  Operationsverfahrens  und  der  eventuellen  Gefahren 
desselben  an  einer  anderen  Stelle  vornehmen,  und  zwar  bei  der  Be- 
sprechung der  Therapie  des  pleuralen  Exsudates,  das  uns  weit  häufiger 
zwingt,  zur  Thorakocentese  zu  schreiten.  In  allerjüngster  Zeit  wurde 
allerdings  empfohlen,  einen  bestehenden,  auch  massigen  H^^drothorax 
bei  Insufficienz  des  Herzens  jedenfalls  zu  punctiren,  da  hiedurch  die 
Symptome  der  ungenügenden  Herzthätigkeit  rasch  zum  Rückgange 
gebracht  Averden  könnten.  Wie  weit  dies  wirklich  zutrifft,  darüber 
mangelt    mir  noch  entsprechend  reiche  Erfahrung. 

Die  mechanische  Therapie  der  Hydropsien  beschränkt  sich  aus- 
schliesslich auf  die  Massage,  vor  Allem  der  unteren  Extremitäten,  weiters 
auch  der  Bauchwand.  Es  steht  zweifellos  fest,  dass  durch  dieselbe 
noch  nicht  hochgradig  entwickelte  Oedeme  der  unteren  Extremitäten 
in  rascher  Zeit  verschwinden  können  und  ebensowenig  kann  be- 
stritten werden,    dass    auch  manche  Fälle    von  Ascites,   wenn  derselbe 

sich  erst  zu  entwickeln  beginnt,  gleichfalls  sich  wieder  rückbilden  können. 

Contraindicationcreo-endieVerwendung  der  Massage  ist  iedeKlappen-Contraindication: 

&    O  o  zs  j  ±  i  Arterienerkran- 

erkränkung  des  Herzens,  bei  welcher  eine  Erkrankung  der  arteriellen  Ge-  kung. 
fasse  gleichzeitig  besteht,  da  die  Massage  Erhöhung  des  arteriellen  Blut- 
druckes bewirkt,  welche  von  erkrankten  Gefässwänden  nicht  mehr  ohne 
weiters  vertragen,  sondern  mit  Ruptur  derselben  beantwortet  werden  kann. 
Es  gäbe  noch  ein  letztes  Mittel  zu  erwägen,  das  bei  Hydropsien 
anderer  Genese  sicher  hochgradigen  Nutzen  bringen  kann,  ich  meine 
die    Verwendung     heisser     Bäder    bei    Herzfehlern    mit     Hydropsien.    Heisse  Bäder, 
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Erscheinungen 
von  Herzreizun 
een  in  denselben 


Von    manclien  Seiten  wird  selbst  neuerdings    wieder    (Kohls cliütt er) 
versichert,     dass     solche    heisse    Vollbäder,    von    mindestens     36*^  C. 
im   Durchschnitt   eine    halbe     Stunde    bei     stets     constant    erhaltener 
Badetemperatur    erhalten,    auch    bei    cardialem  Hydrops     »von    bester 
von  Herzrefzun- Wirkung    uud    Unbedenklich«    sind.    Allerdings    kommt    es   manchmal 
vor,    dass   bestimmte    Kranke    —    doch    auch    solche   mit  Hydropsien 
anderen    Ursprungs    —   im    heissen   Bade    Erscheinungen    von    über- 
mässiger Reizung  des  Herzens,  so  abnorm  schnellem,  dabei  irregulärem 
Pulse  und  andererseits  Symptome  von  Blutandrang    gegen    den   Kopf, 
wie  aufgeregtes  Wesen,  Angstzustände,  Kopfschmerz,  Schwindel,  Augen- 
flimmern,j  Ohrensausen    und  Klopfen    der  Carotiden    aufweisen.    Diese 
Symptome  könne  man,    erstere  durch  Verabreichung  von  Excitantien, 
letztere  durch  Application  von  Kälte  (Eisbeutel)  auf  den  Kopf  während 
und  nach  dem  Bade  meist  beheben  oder  ihren  Eintritt  durch  niedrigere 
Badetemperatur   und    Verkürzung    der   Badezeit   verhindern.    Nur   wo 
dies  nicht  gelingt,  müsse  man  von  den  heissen  Bädern  Abstand  nehmen. 
Berücksichtige    man    aber    diese  Erscheinungen    und  ergreife  man   die 
srenannten  Vor3ichtsmassre2:eln,  dann  seien  die  heissen  Bäder  auch  bei 
Herzfehlerhydrops  nach  dem  Urtheile  des  genannten  Autors  nu]'  nutz- 
bringend. Ich  selber  besitze  keine  praktische  Erfahrung  hierüber.  Eines 
aber  kann  ich  zu  sagen  nicht  unterdrücken:  Mir  fehlte  fast  der  Muth, 
den   im   Stadium    der   Incompensation    eines    Herzfehlers    befindlichen 
Kranken  mit  Hydropsien  ins  heisse  Bad  zu  setzen.    Demgemäss  kann 
ich  der  Behandlung  von  Hydropsien    bei  Herzfehlern  mindestens    vor- 
läufig nicht  das  Wort   reden.    Nur    in    einer    einzigen  Art  scheint  mir 
Hitze  als  Diaphoreticum  und  hiemit  als  therapeutische  Massnahme  gegen 
die  Hydropsien  Herzfehlerkranker   verwendbar    und   wird   von  diesen 
oft  gut  vertragen.    Dies  kann  schon  geschehen  durch  die  Verwendung 
von  Dampfkästen,   bei  denen  der  Kranke,    mit  dem  Kopfe  ausserhalb 
des  Wasserdampfraumes,  gewöhnlich  temperirte  Luft  einathmet.   Auch 
hiebei  legen  Sie  übrigens  dem  Kranken  stets  einen  Eisbeutel  oder  eine 
Eiscompresse  auf   den  Kopf.    Dieses  Dampfbad    wird  in  einem  eigens 
hiezu    construirten    Holzkasten,    in   welchem    der  Kranke    sitzt    oder, 
Dampfbäder,    damit    der  Kranke  sein  Dampfbad   liegend  im  Bette  nehmen  kann,  in 
einem  dementsprechend  gewählten  körperlangen  Drahtgestelle  bereitet, 
welches  über  das  Bett  gelegt  und  mit  Wolldecken  derart  überdeckt  wird, 
dass  der  Kranke  mit  Ausnahme  des  Kopfes  völlig  in  den  von  den  Decken 
abgeschlossenen  Raum  zu  liegen  kommt.   In  diesen    mündet  ein  Rohr, 
das  die  ausserhalb  des  Bettes  in  einem  Wasserkessel  erzeugten  heissen 
Wasserdämpfe  zuleitet.  Nach  Beendigung  des  Dampfbades,  dessen  Dauer 


Dampf  kästen' 
liäder. 
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sicli  vor  Allem  nacli  dem  Befinden  des  Kranken  richtet,  das  aber  eine 
Stunde  und  darüber  anhalten  kann,  mag  der  Patient  noch  zwecks 
Nachschwitzens  in  Avollene  Decken  eingehüllt  werden,  in  denen  er  noch 
eine  bis  zwei  Stunden  verharrt. 

Weitaus  am  besten  und  rathsamsten  aber  erscheint  mir  die  An-  Heissiuftbäder. 
Wendung  eines  sogenannten  Phenix  ä  air  chaud.  Ueber  zwei  zu  den 
Seiten  des  Kranken  liegenden  Holzstangen  wird  ein  Kotzen  gebreitet,  der 
allseits  abschliessend  von  den  Füssen  nach  oben  bis  zur  Brust  oder 
auch  nur  bis  zum  Bauche  reicht.  In  den  durch  denselben  geschlossenen 
Raum  wird  durch  ein  Zuleitungsrohr  heisse  Luft  geleitet,  welche  darch 
Heizung  eines  kleinen  Kessels  gewonnen  wird. 

Solche  Bäder,  eventuell  blos  der  unteren  Körperhälfte,  werden 
vom  Kranken  völlig  gut  vertragen  und  bewirken  nach  Dehio  häufig 
Schwinden  der  Oedeme  und  im  Gefolge  auch  der  hj-dropischen  Ergüsse 
der  serösen  Höhlen;  sie  sind  für  mich  die  einzige  wirklich  rationell 
anwendbare  diaphoretische  Heilmethode  von  Hydropsien  bei  incompen- 
sirtem  Herzfehler. 

Noch  muss  ich    der  isolirten  Bäderbehandlune;    oder  dieser  ver-  isoUrte  Bäder 

ö  und      ebensolche 

knüpft  mit  e-ymnastischer  Behandlung  o;edenken,  die  sieichmässis-  und  ™^'  ^^™?^^*i' 

röj  oo  ;o  in  scner  Behand- 

speciell  nach  neuesten  Erfahrungen  bei  nahezu  compensirten,  wie  bei  ^'-^^^■ 
mit  schweren  Stauungserscheinungen  einhergehenden  Herzklappenfehlern 
angewendet  werden  können.  Und  anticipando  sei  augenblicklich  hervor- 
gehoben, dass  sie  sich  nicht  minder  gut  bewähren  bei  Erkrankungen 
des  Herzmuskels,  wie  auch  bei  Angina  pectoris.  Die  Bäder  sind  nach- 
gebildet den  in  Nauheim  natürlich  vorkommenden,  respective  ver- 
wendeten Soolbädern  und  Kohlensäurebädern.  Sie  im  Hause  künstlich 
herzustellen,  geht  man  folgender  Art  zu  Werke:  Soolbäder:  Man  beginnt 
am  besten  mit  einem  l%igen  Soolbad  (IVo  Chlornatriumlösung)  mit 
Zusatz  von  1  —  2%o  Chlorcalcium.  Man  steigt  dann  später  auf  2  und 
37o  ClNa  und  2^/.^  bis  höchstens  3%o  Chlorcalcium.  Das  letztere  kann 
auch  durch  Zusatz  von  chlorcalciumhaltiger  Mutterlauge  ersetzt  werden.. 
Kohlensäurebäder:  Man  nimmt  für  ein  schwaches  Bad  '/g  Pfund  Na- 
trium bicarbonicum,  '^/^  Pfund  Salzsäure  und  so  proportional  weiter 
für  stärkere  Bäder.  Es  empfiehlt  sich  im  Badewasser  eine  etwas  grössere 
Menge  von  Natrium  bicarbonicum  zu  haben,  damit  nicht  durch  einen 
etwaigen  Ueberschuss  von  Salzsäure  die  Haut  des  Kranken  und 
schliesslich  auch  die  Badewanne  angegriffen  wird.  Ferner  ist  folgender 
praktische  Wink  für  die  Zusetzung  der  Salzsäure  von  Wichtigkeit, 
darauf  bezüglich,  ob  man  eine  rasche  oder  langsame  Entwicklung  der 
Kohlensäure  wünscht.    Bei   beabsichtigter  langsamer  Entwicklung  legt 


Soolbäder. 
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man  die  geöffnete  Säureflasclie  auf  den  Boden  der  Wanne  und  lässt 
die  Säure  allmälig  ins  Wasser  diffundiren.  Für  rasche  Entwicklung 
stürzt  man  die  geschlossene  Flasche  der  Säure  nicht  zu  tief  unter 
Wasser  um  und  bewegt  dicht  unter  der  Oberfläche  unter  möglichst 
allseitiger  Durchstreichung  des  Wassers  die  geöffnete  Flasche  hin  und 
her;  in  wenigen  Minuten  ist  das  Bad  fertig.  Die  Temperatur  variirt 
zwischen  SSVo*^  und  27"  C;  gewöhnlich  beginnt  man  mit  32*^  bis  3272° 
und  geht  auf  29°  bis  28°  zurück.  Zeit  5  Minuten,  allmälig  steigend  bis 
20  Minuten.  Zuerst  jeden  zweiten  Tag  Pause,  dann  jeden  dritten  Tag 
u.  s.  w.  Noch  später  können  die  Bäder  täglich  gegeben  werden, 
vorausgesetzt,  dass  der  Patient  diese  gut  verträgt.  Nach  dem  Bade  muss 
der  Kranke  mit  gewärmten  Tüchern  abgetrocknet  und  muss  für  eine  gute 
Circulati6n  in  den  Extremitäten  (warme  Füsse  u.  s.  w.)  gesorgt  werden. 
Die  Badecurdauer  betrage  4  bis  6  Wochen,  manchmal  bis  10  Wochen 
und  darüber,  dabei  längere  Ruhepausen. 

Die  Gymnastik  übt  Schott  nach  folgenden  Principien:  Sie  besteht 
aus  langsam  vorgenommenen  Bewegungen  des  Körpers  der  oberen  und 
der  unteren  Extremitäten  und  des  Rumpfes,  wobei  seitens  des  Arztes  oder 
Gymnasten  mit  einer  Hand  ein  leichter  Widerstand  gegen  die  Aus- 
führung ausgeübt  wird.  Hiebei  sollen:  »1.  die  Uebungen  langsam,  stetig 
und  ohne  jegliche  Anstrengung  gemacht  werden.;  2.  dieselbe  Bewegung 
soll  niemals  zweimal  hintereinander  gemacht  werden;  3.  bei  jeder  neuen 
üebung  sollen  neue  Muskelgruppen  in  Thätigkeit  gesetzt  werden; 
4.  nach  jeder  Uebung  soll  eine  Ruhepause  eintreten;  5.  immer  soll 
Athemfrequenz  und  der  Puls  controlirt  werden.«  Nimmt  der  Patient 
gleichzeitig  Bäder,  dann  mögen  die  Uebungen  täglich  einmal,  etwa 
7-2  Stunde  lang  ausgeführt  werden,  bei  Gymnastik  allein  mögen  die- 
selben morgens  72  Stunde  und  spät  Nachmittags  20  Minuten  dauern. 
Uebungsdauer  zunächst  10  bis  später  30  Minuten  (inbegriffen  alle 
Ruhepausen).  Tritt  während  der  Bäder,  respective  gymnastischen  Be- 
handlung ein  Rückfall  ein  (Stauung,  Albuminurie,  Angina  pectoris), 
dann  muss  man  —  unter  medicamentöser  Behandlung  —  warten,  bis 
der  Patient  sich  erholt  hat. 


Therapie  der  Stauuiigsziistände  der  inneren  Organe  bei  incom- 
pensirtem Herzfehler. 

Stauung  der  Stauuugszustände  der  inneren  Organe,  in  erster  Linie  der  Lungen, 

inneren     Organe  o  o  7  ^       i 

viel  häufiger  bei  jjjj  Weiteren  auch  des  Gehirns   und    der  Baucheingeweide  treten  unter 

Mitral-,     als    bei  ~ 

Aortenfehlern,  g^jjgj^  Hcrzklappenerkrankungcn  weitaus  am  häufigsten  bei  Erkrankungen 
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der  Mitralis  begreiflicherweise  deshalb  auf,  weil  der  an  sich  muskel- 
schwache rechte  Herzventrikel  diesen  zur  Compensation  dienen  muss. 
Gleichwohl  finden  sich  analoge  Stauungserscheinungen  ebenso  im  Ge- 
biete des  kleinen  Kreislaufes  wie  in  jenem  der  Hohlvenen  auch  bei 
AorteninsLifficienzen.  Hier  machen  sie  sich  in  erster  Linie  geltend, 
wenn  bei  einer  Aorteninsuflicienz,  was  fast  stets  früher  oder  später 
geschieht,  gleichfalls  das  Stadium  der  Incompensation,  d.  h.  die  Zeit- 
phase der  Erlahmung  des  linken  Herzventrikels  eintritt.  Ich  möchte 
Sie  aber  darauf  hinweisen,  dass  keinesfalls  jede  Aorteninsufficienz,  bei 
welcher  sich  Stauungserscheinungen  im  kleinen  Kreislauf  und  den 
Hohlvenen  linden,  deshalb  in  der  erwähnten  Art  mtissten  incompensirt 
sein.  Solche  Symptome  zeigen  sich  vielmehr  meiner  Erfahrung  nach 
auch  bei  durch  den  linken  Ventrikel  völlig  compensirter  Aorten- 
insufficienz. Die  Ursache  derselben  ist  aber  eine  rein  mechanische, 
nämlich  die  durch  die  Dilatation  des  linken  Herzventrikels  bedingte 
Vorwölbung  des  Kammerseptums  nach  der  Höhlung  des  rechten  Ven- 
trikels, die  Raumbeengung  des  letzteren.  Vermöge  des  Eintretens  dieser 
Raumbeschränkuno^  muss  es  selbstredend  zu  Circulationsstörung  im 
Gebiete  beider  Hohlvenen,  ergo  zu  analogen  Stauungssymptomen 
kommen,  wie  dies  so  häufig  bei  Mitralklappenfehlern  thatsächlich 
passirt. 

Darf  ich  der  Reihe  nach  diese  Stauungszustände  je  nach  ihrer 
Localisation  in  den  verschiedenen  Organen  durchgehen,  so  möchte 
ich    mit    ienen    im  Gehirne,    mit    der  Hyperaemia   passiva    cerebri  (et    Hyperaemia 

"  '  j  L  1.  \        Passiva  cerebii. 

medullae  spinalis)  beginnen. 

Klinisch  kann  sich  dieselbe  in  zwei  einander  direct  entgegen-  Symptome. 
gesetzten  Symptomenreihen  äussern.  Manchmal  befinden  sich  die 
Kranken  in  einem  leichten  Sopor,  in  einem  Halbschlummer,  sind  voll- 
kommen apathisch  bei  übrigens  sonst  völlig  gut  erhaltenem  Bewusst- 
sein.  eine  Erscheinung,  die  besonders  prämortal  relativ  häufig  vor- 
kommt. Bei  einer  Reihe  anderer  Kranken  hinwieder  äussert  sich  die 
venöse  Hirnhyperämie  in  Symptomen  von  Schlaflosigkeit,  von  Ver- 
wirrtheit, echten  psychischen  Aufregungszuständen.  Es  wäre  übrigens 
verfehlt,  aus  derartigen  Symptomen,  zu  denen  auch  noch  andere  Hirn- 
erscheinungen, wie  namentlich  unregelmässige  Respiration,  speciell 
Cheyne-Stokes'scher  Athmungstypus,  selbst  maniakalische  Zustände 
sich  hinzugesellen  können,  eine  absolut  schlechte  Prognose  zu  stellen; 
denn  gerade  bei  Herzfehlern  sieht  man  die  gesammte  Summe  dieser 
cerebralen  Phänomene  sich  unter  der  geeigneten  Therapie  wieder  rück- 
bilden. Es  ist  selbstverständlich,  dass  diese  Therapie  keine  andere  sein 
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Herz-  und      kann,  als  eine  das  Herz  tonisirende,  eine  analeptiscbe.  Was  ich  Ihnen 

Nerventonica.  .  .  ,  .  ,  .  ., 

demgemäss  m  einer  der  vorigen  Vorlesungen  über  Herztomca  und 
Analeptica  mittheilte,  das  mögen  Sie  besonders  in  den  angegebenen 
Fällen  praktisch  verwerthen. 

Gerade  die  Schlaflosigkeit  stellt  hier  eines  der  quälendsten 
Krankheitssymptome  dar,  das  den  in  seiner  Ernährung  ohnedies  herab- 
gekommenen, doch  der  glücklichen  Bekämpfung  der  Krankheit  wegen 
möglichst  gut  zu  nährenden  Kranken  nur  noch  doppelt  herunterbringt. 
Hier  bedienen  wir  uns  neben  der  besagten,  Herz  und  Nervensystem 
stärkenden  Therapie  noch  einer  symptomatischen  Therapie,  da  wir  eine 
Reihe  von  Hypnoticis  zur  Verwendung  bringen. 

schfano'Lkeu  Vorau  möchte  ich  einen  Satz  aufstellen:  Bei  Schlaflosigkeit,  welche 

einer  venösen  Hyperämie  des  Schädelinnern  ihre  Entstehung  ver- 
dankt, mag  sie,  was  viel  häufiger  der  Fall  ist,  bei  Mitralfehlern 
oder  auch  bei  Aortenfehlern    im  Stadium   der    Insufficienz    des    linken 

odfr^^Mor^hium  Hcrzeus  sich  finden,  ist  Opium,  respective  das  wirksamste  seiner  Alkaloide, 
Morphium,  wenn  irgend  möglich,  gänzlich  zu  meiden;  denn  wenngleich 
nach  Preisendörfer's  Untersuchungen  (Vogel)  bekannt  ist,  dass  Mor- 
phium in  medicinaler  Dose  angewendet  (i.e.  zwischen  0"01— Ü'OS^?  subcutan 
applicirt),  beim  Menschen  auf  das  Gefässsystem  eine  nicht  bedeutende 
Wirkung  ausübt,  so  steht  doch  auf  der  anderen  Seite  fest,  dass  Opium 
und  Morphium  den  Tonus  des  vasomotorischen  Centrums  in  der 
Medulla  oblongata,  hiemit  den  peripheren  Gefässdruck  unter  Erweite- 
rung der  Gefässe  herabsetzen  und  gerade  hiedurch  Congestionen  gegen 
den  Kopf  wie  gegen  das  Cerebrospinalnervensystem  überhaupt  er- 
zeugen, mithin  jenen  Zustand  geradezu  heraufbeschwören  können,  den 
wir  beseitigen  müssen,  um  hiemit  auch  das  Symptom  der  Schlaflosig- 
Kein  chioiai-   kcit  ZU  Unterdrücken.  Nicht  anders  steht  es  mit  der  Verwendung  des 

hydrat:  Herzgift.  ....  .  . 

Chloralhydrates  gegen  Schlaflosigkeit,  die  einer  passiven  Hyperämie 
des  Gehirnes  vor  allem  Mitralkranker  entspringt.  Mehrfache  Unter- 
suchungen haben  uns  gelehrt,  dass  Chloralhydrat,  mag  dasselbe  den 
Menschen  in  Schlaf  versetzen  oder  nicht,  jedesmal  den  peripheren 
Blutdruck  herabsetzt,  theils  durch  Beeinflussung  des  vasomotorischen 
Centrums,  theils  durch  directe  Beeinflussung  der  Herzganglien.  Chloral- 
hydrat muss  als  ein  directes  Herzgift  gelten,  seine  Anwendung  dem- 
gemäss bei  Herzfehlerkranken  überhaupt  als  nicht  unbedenklich  er- 
Hirncongestionen  achtet  wcrdeii.  Im  Vorliegenden  Falle  muss    sie  aber  als  umso  irratio- 

durch  dasselbe.  _  _  " 

neller  und  vielleicht  schaden  stiftend  bezeichnet  werden,  als  es  durch 
Lähmung  der  vasomotorischen  Nerven  Erweiterung  der  peripheren 
Gefässe,    hiedurch    Abfluss    grösserer    Mengen    von    Blut     gegen    die 
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Peripherie  und  liiemit  Congestionen  des  Gesichtes  und  der  inneren 
Organe,  speciell  des  Gehirnes,  bewirkt,  deren  Bekämpfung  gerade  im 
AugenbHek  unserem  therapeutischen  Bestreben  zu  Grunde  liegt. 

Unter  den  bei  Schlaflosigkeit  Herzfehlerkranker,  deren  Gehirn  sich 
im  Zustande  der  venösen  Hyperämie  befindet,  wirklich  anAvendbaren 
Hypnoticis  mochte  ich  vor  Allem  deren  zwei  nennen,  die  Brompräparate  Brompräparate, 
einerseits,  das  Sulfonal  auf  der  anderen  Seite.  Die  Brompräparate,  i.  e.  wü-kuugsweise. 
Kalium.  Natrium  und  Ammonium  bromatum,  zählen,  streng  genommen, 
nicht  zu  den  Hypnoticis;  denn  ihre  Wirkung  besteht  nicht  darin,  dass 
sie  direct  Schlaf  erzeugen,  ihre  Wirkung  beruht  vielmehr  darauf,  dass 
sie  die  Thätigkeit  des  Nervensystems,  voran  des  Gehirnes,  namentlich 
aber  die  Reflexerregbarkeit  desselben  herabsetzen.  Hiedurch  bleibt  eine 
Summe  von  äusseren  Eindrücken,  welche  sonst  das  Gehirn  zu  neuer, 
lebhafter  Reaction  nüthigen  würden,  weg,  das  Gehirn  wird  in  einen 
Zustand  des  mehr  ruhigen  Gleichgewichtes  gebracht.  Und  dieser  Zu- 
stand  ist  es,  der  uns  sozusagen  erst  einladet,  zu  schlafen. 

Betreffs  der  Einwirkung  der  Brompräparate  auf  Herz  und  Circu-    Bromnatrium 

■"  _  _  und  Bromkalium 

lation    muss  die    Antwort   vor  Allem   verschieden    lauten,    je    nachdem  in  ihrer  Wirkung 

auf  das  Herz. 

wir  Kalium  oder  Natrium  bromatum,  die  weitaus  am  häufigsten  ge- 
brauchten Bromsalze,  im  Auge  haben.  Letzterem  wird  wohl  tiberein- 
stimmend eine  schädigende  Beeinflussung  auf  Herz  und  Gefässsvstem 
abgesprochen.  Anders  steht  es  mit  dem  Bromkalium.  Soweit  ich  Ein- 
blick besitze  in  die  einschlägige  Literatur,  scheint  mir  Dujardin- 
Beaumetz'  Ansicht  ziemlich  vereinzelt  dazustehen,  welche  im  Brom- 
kali ein  Tonicum  des  Herzens  erblickt.  Die  meisten  Autoren  be- 
stehen vielmehr  auf  gegentheiliger  Meinung,  der  gemäss  das  Brom- 
kali, sei  es  in  einmaliger,  etwa  mittlerer  Dosis  (bis  10^)  oder,  was 
praktisch  viel  belangvoller  ist,  in  lange  Zeit  fortgesetzt  gebrauchten 
kleineren  Dosen  nicht  blos  Verlangsamung  der  Herzcontractionen 
(Kross).  sondern  auch  eine  Abschwächung  der  Kraft  desselben 
und  Herabsetzung  des  Blutdruckes  bedingt.  Nothnagel  und  Ross- 
bach erklären  direct,  mehrfach  genöthigt  gewesen  zu  sein,  spe- 
ciell bei  Epileptikern,  doch  auch  bei  anderen  Kranken  (welche 
anscheinend  ein  gesundes  Herz  besassen)  nach  monatelangem  Ge- 
brauche Bromkali  auszusetzen  wegen  der  hiedurch  bedingten  Herz- 
schwäche. Angesichts  solcher  Thatsachen  befolgen  demnach  auch  wir 
immer  die  Regel,  und  ich  rathe  auch  Ihnen,  meine  Herren,  dieselbe 
zu  befolgen:  bei  Herzfehlerkranken  nicht  oder  wenigstens  nicht  für 
längere  Dauer  Kalium    bromatum,    sondern  Natrium   bromatum    anzu- ^'-^'""^   broma- 

^  '  _  tum. 

v.'cnden;  denn  nicht  dem  Brom  als  solchem,    sondern  der  Kaliumcom- 
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ponente  des  Bromkalium  dürfte  mit  g-rösster  Wahrscheinlichkeit  die 
herzschädigende  Wirkung  zur  Last  fallen.  Noch  besitzt  das  Brom- 
natrium vor  dem  Bromkalium  den  weiteren  Vortheil,  minder  leicht, 
wie  dies  für  letzteres  speciell  zutrifft,  Digestionsbeschwerden  zu  er- 
zeugen. Es  kann  deshalb  auch  in  grösseren  Mengen  gegeben  werden 
Darreichungsart.  wic  Brouikali.  Die  Art  der  Verschreibung  wäre  etwa  folgende: 

Rp.  Natiimn  bromat.  O'ö— 1-0— 2*0, 
Dent.  tal.  dos.  Nr.  decem, 
Ad  chart.  cerat. 

S.  Abends   1—2  Pulver. 

Dieses  Pulver  lassen  Sie  stets  in  Lösung  nehmen  —  eine  Vor- 
sicht, die,- sich  wegen  der  consecutiven  Magenbeschwerden  beim  Brom- 
kali noch  weit  mehr  empfiehlt  wie  beim  Bromnatrium  —  und  zwar 
entweder  in  Milch  oder,  was  besonders  von  Erlenmeyer  angerathen 
wird,  in  einem  kohlensäurehältigen  Mineralwasser.  In  dieser  Weise 
können  Sie  durch  recht  lange  Zeit  die  Bromsalze  fortgebrauchen  lassen, 
ohne  die  bekannten  Erscheinungen  des  chronischen  Bromismus  auf- 
treten zu  sehen. 

Eine  zweite  Methode  der  Darreichung  besteht  darin,  die  Brom- 
salze, speciell  Natrium  bromatum  von  Haus  aus  in  Lösung  zu  recep- 
tiren.  Wollen  Sie  dies,  dann  verordnen  Sie  etwa: 

Rp.  Natr.  brom.   lO'O  (20-0), 
Aq.  destill.  150-0  (300-0). 
M.  D.  S.   Abends  1  oder  2  Esslöffel  (1  Esslöffel  enthält  lg  Natrium  bromatum). 

oder: 

Rp.  Natr.  bromat., 

Aq.  destill,  aa.  25-0, 
Syr.  cort.  aurant.  450-0. 
M.D.  S.  Abends  1—2  Esslöffel. 

Mögen  Sie  aber  Bromnatrium  in  der  einen  oder  in  der  anderen 
Form  verabreichen,  so  rathe  ich  Ihnen  noch  Folgendes  zu  bedenken: 
Natrium  bromatum,  wie  überhaupt  die  Bromsalze,  führen  Schlaf  herbei, 
nicht  schon  nach  einmaliger  Dosis,  sondern  erst  nach  wiederholten  Gaben, 
im  Durchschnitte  erst  4- — 5  Tage  lang  nach  erster  Verabreichung.  Ich 
halte  es  für  empfehlenswerth,  hierüber,  wie  überhaupt  über  die  noth- 
wendiffe,  länj^er  hingezogene  Verabreichung  der  Bromsalze  im  Vor- 
hinein  den  Patienten  zu  unterrichten.  Endlich  scheint  es  mir  gerathen, 
zwecks  sicherer  Erzielung  einer  sedativen,  beziehungsweise  hypnotischen 
Wirkung  das  Mittel  in  getheilter  Dosis  derart  zu  verabfolgen,  dass  Sie 
1 — 2  g  desselben  etwa  eine  Viertelstunde  vor  dem  Abendessen  und  die 
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gleiche  ]\[enge.  wiederum  1 — 2(/,  immittelbar  vor  dem  Schlaf engelien 
einnehmen  lassen. 

Ich     reihe    das    Salfonal    an.      Dieses     bewirkt     im    Allcremeinen       suifonai. 

~  VVirknngsart    im 

mit  grosser  Verlässlichkeit  einen  bald  nur  4,  bald  9  Stunden,  bald  die  Allgemeinen. 
ganze  Nacht  hindurch  dauernden,  dem  natürlichen  fast  völlig  ana- 
logen Schliif,  der  wohl  mit  Sicherheit  durch  directe  Beeinflussung  der 
Hirnzellen,  sei  es  nur  im  Rindengebiete  des  Grosshirns  (Käst) 
oder  auch  mit  des  Kleinhirns  (Mai r et)  ausgelöst  wird.  Nur  selten 
fühlt  der  Patient  nachher  Störungen,  Erbrechen,  geringe  üble  Nach- 
wirkungen wie  Erschlaffung  des  Körpers,  leichte  Ueblichkeit,  Schwindel 
und  Taumeln.  Nicht  so  gut  steht  es  freilich  mit  der  Sicherheit 
der  schlafbringenden   Wirkuns;    des   Sulfonals    bei    Herzfehlerkranken    Wirkung  bei 

•-^  ^  Herzfehlern. 

im  Stadium  der  Incompensation;  gerade  bei  Mitralfehlern  lässt  es  ims 
speciell  nach  See's  und  Huchard's  Erfahrung  häufig  genug  im 
Stiche.  Es  sind,  wenn  auch  seltene  Fälle  bereits  bekannt  geworden, 
wo  das  übrigens  im  Allgemeinen  weder  auf  die  Circulation  noch  Respi- 
ration noch  die  Digestionsorgane  und  die  Ernährung  nachtheilig  ein- 
wirkende Mittel  doch  üble  Neben wirkuno-en  s-erade  auch  auf  das  er- 
krankte  Herz  auszuüben  vermochte. 

Joachim  macht  Mittheilung  von  einem  Falle  von  Störung  der 
Herzthätigkeit  und  Auftreten  von  Dyspnoe  bei  einer  mit  Insuflicienz 
der  Mitralis  behafteten  Kranken,  bei  der  sich  gleichzeitig  auch  Störungen 
im  Gange  und  in  der  Sprache  bemerkbar  machten.  Kirsch  sah  unter 
Sulfonaleinwirkung  Verlangsamung  der  Herzaction  bis  auf  38  Pulse 
in  der  Minute;  und  wieder  andere  Beobachtungen  gehen  darauf  hinaus, 
dass  Suifonai  bei  chronischem  Gebrauch  starke  Beschleunigung  der 
Herzaction  bei  gleichzeitiger  Abnahme  des  Blutdruckes  bewirken  kann. 
Beobachtungen,  welche,  wenn  sie  auch  selten  sind  (Manquat),  so 
doch  Vorsicht  bei  der  Verordnung  von  Suifonai  bei  incompensirtem 
Herzfehler  dringend  geboten  erscheinen  lassen,  speciell  dort,  wo  das 
Suifonai  vermoore  oft  wiederholten  Gebrauches  umso  eher  derartige  Zu- 
fälle  im  Gefolge  haben  kann.  Will  man  dasselbe  anwenden,  dann  muss 
man  sich  vor  Allem  an  die  Thatsache  erinnern,  das  Suifonai  tardive 
Schlafwirkung  besitzt  und  diese  erst  2 — 3,  selbst  4  Stunden  nach  er- 
folgter Einnahme  des  Medicamentes  erfolgt.  Es  folgt  daraus  die  prak- 
tische Regel,  Suifonai  circa  3  Stunden  vor  jener  Zeit  zu  geben,  in 
Avelcher  man  die  Schlafwirkung  eintreten  sehen  will,  im  Allgemeinen 
also  schon  zur  Zeit  des  Abendessens.  Nicht  unerwähnt  möchte  ich 
es  lassen,  dass  Suifonai  nur  äusserst  langsam  aus  dem  Körper  aus- 
geschieden wird,  daher  eine  nach   24  Stunden  verabfolgte  zweite  Sul- 
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fonalgabe  dank  der  noch  im  Organismus  retinirten  Sulfonalmenge  sich 
meist  wirksamer  erweist  als  die  erste.  Praktisch  von  Belang  scheint 
es  weiterhin,  daran  zu  denken,  dass  Sulfonal,  wie  schon  Käst  betonte, 
nur  äusserst  langsam  von  den  Digestionsorganen  aus  resorbirt  wird. 
Darreichungsart.  Da  scinc  ßcsorptionsfäliigkeit  erhöht  wird  durch  gleichzeitige  Ein- 
nahme einer  heissen  Flüssigkeit,  gibt  man  Sulfonal  entweder  in  dieser 
suspendirt,  oder  lässt  diese  und  zwar  heissen  Thee,  heisse  Milch,  heisse 
Bouillon  sofort  nach  Einnahme  des  Medicamentes  nachtrinken.  Die 
schlaf  bringende  Dosis  desselben  ist  heute  ziemlich  allgemein  für  Männer 
zu  2^,  für  Weiber  l'og,  festgesetzt.  Ich  würde  jedoch  rathen,  zunächst 
mit  einer  einmaligen  Dosis  von  nur  l'Og  in  jedem  Fälle  zu  beginnen. 
Man  verschreibt  demnach: 

Rp.  Sulfonal   l'O,  l'ö— 2-0. 
Dent.  tal.  dos.  Nr.  decem 
ad  Caps.  amyl. 
S.  3  Stunden  vor  dem  Schlafengehen  einzunehmen  und  circa  200  cm^  heissen 
Thees,  Milch  oder  Suppe  nachzutrinken. 

Die  neuere  Zeit  hat  uns  jedoch  zwei  weitere  Schlafmittel  kennen 
gelehrt,  welche  in  ihrer  hypnotischen  Wirkung  dem  Sulfonal  überge- 
ordnet sind  und  auch  anderweitige  Vorzüge  vor  demselben  besitzen. 
Ich  meine  das  kaum  gebrauchte  Tetronal,  speciell  aber  das  diesem 
seiner  leichteren  Löslichkeit  und  seines  milderen  Geschmackes  halber 
allerorts  vorgezogene  Trional.  Beide,  pro  praxi  demnach  speciell  das 
letztere,  haben  vor  dem  Sulfonal  voraus  eine  raschere  hypnotische 
Wirkung  und,  wenigstens  so  weit  mir  bekannt  ist,  Mangel  des  Auftretens 
übler  Nachwirkung,  von  Mattigkeit  und  Schläfrigkeit  abgesehen.  Trional 
wirkt  im  Durchschnitte  1  Stunde,  manchmal  sogar  schon  eine  Viertel- 
stunde nach  erfolgter  Einnahme.  Seine  Dosirung  gleicht  jener  des 
Salfonals.  Man  verschreibt  demnach: 

Rp.  Trional   l'ö — 2"0. 

Dent.  tal.  dos.  Nr.  X. 
S.  Abends    eine    Stunde  vor    dem  Schlafengehen  1  Pulver,    in   '/^  I   heissen 
Thees,  Milch  oder  Suppe  gelöst  zu  trinken. 

Eines  der  rühmenswerthesten  Schlafmittel  bei  incompensirten 
Herzfehlern  ist  der  Paraldehyd,  ein  von  Schmiedeberg  zuerst  als 
Schlafmittel  construirter  polymerer  Acetaldehyd  in  Form  einer  farb- 
Herz^undGafäTs-^*^®®^  Flüssigkeit.  Die  vielfachen  Versuche,  welche  mit  diesem  Medi- 
wirkung.  camcute  angestellt  wurden,  lassen  einheUig  zu  dem  Resultate  gelangen, 
dass  der  Paraldehyd  schädigende  Nebenwirkungen  auf  Herz  und  Ge- 
fässsystem,  selbst  wenn  diese  hochgradig  erkrankt    sind,    nicht   besitzt 


Trional  und 
Tetronal. 

Vorzüge  vor 
Sulfonal. 


Dispensirung. 


Paraldehyd. 
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und  auch  den  arteriellen  Gefässdruck   in    einem  blos   bedeutungslosen 

Masse    herabzusetzen    vermag.   Eine  kleine  Schattenseite    dieses  Medi-  NachtheU:  Ge- 

^  schmack  und  Ge- 

camentes  mao-  in  seinem  unangenehmen,  dem  Chloroform  nicht  unähn-  ''^'^^    ^^\  ,^^^- 

~  ^  '  mungslutt. 

liehen  Geschmack  liegen,  der  sich  jedoch  wenigstens  soweit  durch  eine 
besondere  Form  der  Darreichung  corrigiren  lässt,  dass  die  Kranken 
das  Mittel  ohne  Sträuben  auch  wiederholt  einnehmen.  Unangenehmer 
aber  ist  eine  weitere  Eigenschaft  des  Paraldehyds,  nämlich  jene,  fast 
ausschliesslich  durch  die  Lungen  ausgeschieden  zu  werden  und  der 
Athmungsluft  hiebei  einen  lästigen  Geruch,  ähnlich  jenem  eines  Be- 
trunkenen zu  verleihen,  welcher  oft  durch  24  Stunden  merkbar  bleibt. 
Hierin  mag.  wie  Dujardin-Beaumetz  bemerkt,  ein  Hinderniss  liegen, 
den  Paraldehyd  bei  »Damen«  zu  receptiren.  Die  schlafbringende  Dosis 
von  Paraldehyd  beträgt  2 — -4(7.  Die  hypnotische  Wirkung  tritt  äusserst  Dispensirung. 
rasch  ein.  manchmal  schon  nach  10  Minuten,  sie  hält  variable  Zeit  an, 
von  2 — 10  Stunden. 

Rp.  Paraldehyd  lO'O  (20-0), 
Aq.  dest.  150-0  (300-0). 
M.  D.  S.  2 — 3  Esslöffel  täglich  in  einem  Glas  Zuckerwassers,  das  mit  Rum  oder 

Branntwein  versetzt  wurde  (1  Esslöffel  =  1  g). 
oder: 

Rp.  Paraldehyd  2-0, 

Tctr.  vanillae  gtts.  XX, 
Aq.  tiliae  70-0, 
Syr.  amygdalin.  30-0. 
M.  D.  S.  Abends  zu  trinken, 
oder : 

Rp.  Paraldehyd  2-0, 
Aq.  naph., 
Cognac  aa., 

Syrup.   aurant.   aa.   20"0. 
M.  D.  S.  Abends  zu  trinken. 

oder  man  gibt  den  Paraldehyd  in  Klysmenform: 
Rp.  Paraldehyd  2-0, 

Vitelli  ov.  Nr.  unius, 
Mixt,  gummös.  120-0. 
M.D.'S.  Zum  Klysma. 
Dem  Paraldehyd  ebenbürtig  zur  Seite  glaube  ich  das  in  Krystallen      uretban. 
vorkommende,  in  Wasser  ausserordentlich  leicht  lösliche  Uretban  stellen 
zu  dürfen,  das  gleichfalls  A^on  Schmiedeberg  als  Schlafmittel  betrachtet, 
speciell  von  Wien  aus,  durch  Jaksch  auf  ISothnagel's  Klinik  prak- 
tisch   erprobt    und    empfohlen     wurde.    Auch     diesem    Mittel     fehlen 
schädigende    Wirkungen    auf  den    Circulationsapparat;    von    einzelner 
Seite  (Lew in)  wird  demselben  sogar  eine,  die  Pulsspannung  erhöhende 
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Wirkung  bei  gleiclizeitiger  Pulsverlangsaraung  zugeschrieben.  Treten 
überhaupt  irgend  welche  unangenehme  Erscheinungen  auf,  so  sind 
es  nur  Störungen  im  Digestionsapparate,  welche  nur  nach  einiger- 
massen  grosser  Dosis  bis  zum  wirklichen  Erbrechen  sich  steigern. 
Dispensiruug.    Die  mcdicamentös  gebrauchten  Dosen  belaufen  sich  auf  3 — 4  g. 

Man  verordnet: 

Rp.  Urethan  20-0, 
Aq.  dest.   100-0. 
M.  D.  S.  3 — 4  Kaffeelöffel  Abends  in  einer  Tasse  Oranffenaufscuss 
(1  Kaffeelöffel  =  1  g). 

Wie,Paraldehyd    besitzt    auch  Urethan    eine    äusserst    rasch  ein- 
tretende hypnotische  Wirkung. 
Amyienhydrat.  Achnliche  Eigenschaften  kommen  einem  weiteren,  bei  Herzfehlern 

Wirkungsalt.  Verwendbaren  Schlafmittel,  dem  Amylenhydrat,  zu.  Schon  15  Minuten 
nach  dessen  Einnahme  tritt,  speciell  nach  v.  Mering  und  Buschan's 
Mittheilungen,  ein  tiefer  Schlaf  ein,  der  6 — 10  Stunden  dauert.  Nach 
dem  Erwachen  existiren  keinerlei  unangenehme  Nachwirkungen,  da 
V.  Mering  unter  60  Einzelbeobachtungen  nur  ein  einziges  Mal  über 
Kopfschmerz  klagen  hörte,  auch  anderwärts  höchstens  Neigung  zu  an- 
haltender Schlafsucht  beobachtet  wurde.  Amylenhydrat,  eine  farb- 
lose Flüssigkeit  von  nicht  unangenehmem,  an  Campher  und  Paral- 
dehyd  erinnernden  Geruch,  wirkt  blos  auf  die  Grosshirnrinde,  nicht 
auf  das  Rückenmark  und  nicht  auf  die  Medulla  oblongata.  Doch 
wirkt  das  Mittel  ebensowohl  auf  die  Herzganglien  wie  auf  die 
peripheren  Gefässe,  so  dass  Amylenhydrat  nicht,  wie  man  ursprüng- 
lich meinte,  als  den  Circulation sapparat  gar  nicht  beeinflussend  be- 
trachtet werden  kann.  Die  medicamentösen  Gaben  betragen  2 — 3'5^ 
Dispecsirung.    als  Einzcldosis,  einmal  vor  dem  Schlafengehen  einzunehmen.    Sie  ver- 


schreiben etwa: 


Rp.  Amylen.  hydrat.  6'0, 
Aq.  dest, 

Syr.  cort.  aurant.  aa.  40'0. 
D.  S.  Abends  die  Hälfte  zu  nehmen. 


oder: 


Rp.  Amylen.  hydrat.   l'O. 

Dent.  tal.  dos.  ad  caps.  gelat.  Nr.  decem. 
S.  Abends  2 — 3  Kapseln  zu  nehmen.. 

Auch  in  Klysmenform  können  Sie  das  genannte  Medicament  etwa 
folgender  Art  anwenden: 


Nebenwirkun- 
gen. 
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Rp.  Amylen.  liydrat.  3'0 — 5"0, 
Mucilag.  gumiii.   arab., 
Aq.  dest.  aa.  25-0. 
iM.D.  S.  Zum  Klysma. 

Bei  Herzfehlern  wenig  erprobt,  immerhin  aber  des  Studiums  werth 
scheint    ein  weiteres  Mittel    zu    sein,    die  Chloralose,    eine  Verbindung     Chioraiose 
von  Chloral  und  GWcose  (Anhydroglyco-Chloral).  Kommen  demselben 
auch  manche,    während    des    durch  dasselbe  erzeugten   tiefen  Schlafes 
bisweilen  auftretende  Nebenerscheinungen,  wie  unwillkürliche  und  un- 
bewusste  Handlungen  und  Zittern  zu,    so  halte   ich  seine  Verwendung 
bei  Herzfehlern  deswegen  eines  ausgedehnteren  Versuches  werth,  weil  es, 
so  Aveit  festgestellt,  weder  Störungen   seitens    des  Circulationsapparates 
noch     des    Wärmeregulations- Apparates     beim    Menschen     hervorruft. 
Zudem    sind    ihm    noch    analgesirende    Fähigkeiten     eigen,     so     dass   ^Thlt^keit'^'^ 
es    als    Schlafmittel    bezeichnet    werden    darf,    das    selbst    bei    durch 
Schmerzen    bedingter  Agrypnie   verwendbar  erscheint.    Man  verordnet 
dasselbe  in  Pulverform,  am  besten  zunächst  in  kleiner  Dosis  und  erst    Dispensirung. 
bei  wiederholten  Versuchen  in  so   weit  steigender  Menge,    bis    die  ge- 
Avünschte  hypnotische  Wirkung  eintritt,  die  selten  ziemlich  rasch,  meist 
langsam  fortschreitend,  nach  der  Einnahme  des  Mittels  sich  äussert  und    ^'^  steigender 
einen   in    der    Regel  5 — 6  Stunden  währenden  Schlaf  herbeiführt.    Sie 
verschreiben  demnach: 

Rp.  Chloralosis  0  10, 
Sacch.  lact.  0'4. 
M.  f.  pulv. 

Dent.  tal.  dos.  Nr.  deceni. 
S,  Am    ersten  Tage    1  Pulver,  an  den   folgenden    bis  2,  höchstens  3  (O'SO) 

Pulver  in  Oblaten. 

Noch  muss  ich  eines  in  aller  jüngster  Zeit  als  Schlafmittel  em- 
pfohlenen Medicamentes  gedenken,  des  Pellotinum  muriaticum,  eines 
weissen,  geruchlosen,  stark  bitter  schmeckenden,  in  Wasser  leicht  lös- 
lichen Pulvers.  Sie  verschreiben  dasselbe  zur  subcutanen  Injection  oder 
intern  in  einer  einmaligen  Dosis  von  O'Ag.  Demnach: 

Rp.  Pellotin.  muriatic.  0'04, 
Sacch.  alb.  0"4. 
M.f.  pulv. 

Dent.  tal.  dos.  Nr.  V. 
S.  Abends  1  Pulver. 

Ich  konnte  dasselbe  bisher  nur  in  einzelnen  Fällen  von  Schlaf- 
losigkeit bei  Herzfehlern  anwenden,  da  die  Substanz  im  Handel  ausging. 
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Nach  dieser  meiner  Erfahrung  wirkte   das  Mittel  recht  prompt.  Doch 

sei   bemerkt,    dass    nach    fremdem    Erlebnisse  (Lang-stein)    in    einem 

Falle  Collaps  nach  Gebrauch  einer    nur   geringen  Dosis  des  Alcaloids 

eintrat. 

Nicht  anwend-  Irgend  cincs  der  vielen  Hypnotica    ausser    den  im  Vorh ergehen- 

bare   Hypnotica.  *"  .    ^       ,     ^        .  .       .  .  .  . 

den  genannten  bei  Schlaflosigkeit    in  Folge  passiver  Gehirnhyperämie 
anzuwenden,    hake    ich    für   irrationell,    unter  Umständen    gefährlich; 
Erregbarkeits-  ^^^^    ^^^   wisscn,    dass    beispielsweise  Hypnon,    das  Acetophenon,  die 
N^'^'^vagu "" BuTt- "^^^'^o^^^kßi*  cl^s  Nervus  vagus    stark  herabsetzt,    und    den  Blutdruck 
ung^'^oTestions-'^^®''^^^^^®^'^'  Eigenthümlichkeiteu,  welche  allein,  ganz  abgesehen  von  den 
Störungen,     f^^^  regelmässig  hiedurch  erzeugten  Digestionsbeschwerden,    das  Mittel 
bei  einem  Herzfehlerkranken  nie  werden  anwenden  lassen.  Wurde  noch 
Hypnai.       vor  wcnigcu  Jahrcu    das  Hypnal,    eine  Verbindung    von    Chloral   und 
Antipyrin  (Pulver)    als  Mittel  bezeichnet,  das  die  guten  Eigenschaften 
^Hei^' w^irkend^'^  beider  Componenten  vereinigte,  ohne  die  herzschädigende  Wirkung  des 
wie  ciiiorai.    Qliloral  ZU  bcsitzeu,  so  ist  uns  heute  bekannt  (See),  dass  auch  diesem 
Mittel   in  wenn  auch    reducirtem  Ausmasse    eine    schädliche  Wirkung 
aufs  Herz  zukommt  und  seine  Anwendung  sich  lediglich  auf  Herzfehler- 
kranke im  Stadium  der  Compensation,  Insufiicienz  der  Aortenklappen 
ausgenommen,  erstrecken  darf. 
Bromidia.  Glcichcs  gilt   vou  einem   weiteren,    sonst  vielfach   ganz    vorzüg- 

lichen Schlafmittel,    der    Bromidia,   ein  Gemisch    verschiedener  schlaf- 
erzeugender und  sedativer  Medicamente,    unter    denen  jedoch    obenan 
wiederum  Chloralhydrat  steht.    Aus  diesem  Grunde  muss    dessen  Ver- 
wendung  bei  Herzfehlern   höchstens    unter   grosser  Vorsicht   erfolgen. 
ciiioraiamid.    Auch    das  Chioralamid  oder  Chloralformamid  (Pulver)    würde    ich  bei 
Herzfehlerkranken  nur  mit  äusserster  Vorsicht  anwenden,  da  eine  blut- 
Biutdruck  herab-  druckherabsctzende  Wirkung    desselben,   wenn    auch    nicht   von    allen 
Seiten  anerkannt,  doch  speeiell  von  Langgard  behauptet  wird.  Wenn 
Dispensirung.  scliou,  dann  Würden  Sie  dasselbe  in  einer  Menge  von  l'ö  für  Weiber, 
2 — 3  g  für  Männer  verwenden,  etwa  in  nachfolgender  Art: 
Rp.  Chioralamid  1'5 — 3'0, 

Acid.  mur.  dil.  gtts.   quinque, 
Aq.  dest.   60-0, 
Syrup.  fruct.  ribium  lO'O. 
M.  D.  S.  Abends  auf  einmal  zu  nehmen. 


oder  als  Klysma: 


Rp.  Chioralamid.  2.0— 3 '0, 
Aq.  dest.  80-0, 
Acid.  mur.  dil.  gtls.  II. 
M.D.  S.  Zum  Klysma. 
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Sie  verabfolgen  das  Chloralamid  in  iirsprüng-liclier  i.  e.  Pulver- 
form, das  Einzelpulver  zu  1'5 — 3'0^,  lassen  jedoch  dasselbe  unmittel- 
bar vor  seinem  Gebraucli  in  Bier  oder  warmem  Wasser  lösen. 

Ein  weiteres  Hypnoticum,  das  Methylal,  eine  farblose,  in  Metbyiai. 
Wasser  und  Alkohol  lösliche,  nach  Chloroform  riechende  Flüssigkeit, 
verdient  keine  Verwendung  bei  venöser  Hyperämie  des  Gehirns  und 
dadurch  erzeugter  Schlaflosigkeit;  denn  ganz  abgesehen  von  seiner 
herzbeschleunigenden  Wirkung  scheint  es,  wie  Krafft-Ebing  dies 
besonders  hervorhebt,  bei  venöser  Hirnhyperämie  direct  schädlich,  bei 
Anämie  des  Gehirns  aber  sich  nützlich  zu  erweisen. 

Eine  letzte  Gruppe  von  Schlafmitteln  endlich  entnehmen  wir  dem  indi-  canaWs  indica. 
sehen  Hanf,  der  kaum  als  solcher,  auch  nicht  gerne  als  Extractum  canabis 
indicae,  wohl  aber  als  Tinctura  canabis  indicae,  des  weiteren,  speciell 
in  neuerer  Zeit  in  Form  seines  Alkaloids  als  Canabinum  tannicum  und 
Canabinum  purum  zur  therapeutischen  Verwerthung  gelangte.  Gegen 
alle  diese  Präparate  bildet  eine  bestehende  Herzaffection  eine  directe 
Contraindication  (Lewin).  Denn  Canabis  indica  erhöht  die  Insufficienz 
des  Herzens,  steigert  damit  die  von  derselben  stammenden  Beschwerden. 

Hiermit  hätte  ich  Ihnen,  wie  ich  hoffe,  in  ziemlich  übersicht- 
licher Form  auseinandergesetzt,  welche  Medicamente  uns  zur  Verfügung 
stehen,  und  welche  wir  absichtlich  meiden,  wo  es  die  Bekämpfung 
von  Schlaflosigkeit  bei  venöser  Hyperämie  Herzfehlerkranker  gilt. 
Dass  Sie  in  jedem  solchen  Falle  zunächst  auch  immer  wieder  ableitend  Darmabieitung. 
auf  den  Darm  wirken  werden,  durch  leichte  Purgantia  oder — je  nach 
Indication  —  auch  durch  stark  wirkende  Drastica  auf  entsprechende 
Darmentleerung  achten  werden,  darf  ich  nur  nebenbei  erwähnen. 

Nur  noch  einer  einzigen,  manchmal  mit  Erfolg  durchgeführten  Biutentzieimng. 
therapeutischen  Massnahme  hätte  ich  zu  gedenken,  der  Blutentziehung, 
des  Aderlasses  einerseits,  der  localen  Blutentziehung  andererseits. 
Ich  will  über  den  Aderlass  und  über  seine  Indicationen  ausführlicher 
an  anderer  Stelle,  bei  Behandlung  der  Stauungszustände  in  Lunge  und 
Herz  abhandeln  und  behalte  mir  vor,  an  diesem  Orte  über  die  Be- 
handlung der  venösen  Hirnhyperämie  durch  Aderlass  zu  sprechen. 
Hier  möchte  ich  nur  über  die  zweite  Art  der  Blutentziehung,  die 
locale,  mich  aussprechen. 

Nicht  blos  allo-emeine,  sondern  auch  locale  Blutentziehung  schafft    locale  Biut- 

~  "  ~  entziebung. 

manchen  Herzfehlerkranken  mit  venöser  Hyperämie  des  Gehirns  eine 
wesentliche  Erleichterung.  Da  aber  gerade  die  venöse  Hyperämie  des 
Gehirns  bei  Herz-  und  Lungenleiden,  des  Weiteren  auch  active  Hyper- 
ämie desselben    in  Folge  Plethora  vera    oder  Plethora  ad  vasa  (Blut- 

Ortner,  Vorlesungen  über  Tberapie  d.  inneren  Krankh.  I.  5 


5(3     Therapie  d.  Stauungszustände  d.  inneren  Organe  bei  ineompensirtem  Herzfehler. 


Methode: 
Blutegel. 
Schröpfen. 


Unblutiges 
Schröpfen. 


Wallungen,  Congestionen  gegen  den  Schädel)  neben  acuten  Entzündungs- 
erkrankungen am  meisten  zur  Vornahme  der  localen  Blutentziehung 
auffordern,  gestatten  Sie  mir,  Ihnen  an  diesem  Platze  zusammen- 
fassende Bemerkungen  über  Blutentziehung  zu  geben. 

Der  Umstand,  dass  ich  der  Besprechung  der  localen  Blutent- 
ziehung überhaupt  Raum  gebe,  beweist  Ihnen  auch,  dass  ich  dieselbe, 
bestimmte  Indicationen  vorausgesetzt,  für  ein  vollwerthiges  Heilmittel 
halte,  das  gar  nicht  so  selten  wesentliche  Erfolge  erzielt,  wo  die 
inneren  Medicamente  versagen.  Zu  dieser  Ueberzeugung  bin  ich,  wie  ich 
sagen  zu  dürfen  glaube,  durch  eigene,  praktische  Erfahrung  gelangt; 
denn  zu  meinen  Studienzeiten  wurde  wohl  von  den  meisten  berufenen 
Seiten  nlir  Stillschweigen  über  die  therapeutische  Verwerthung  der 
Blutentziehung  beobachtet,  oder  es  wurde  dieselbe,  freilich  noch  un- 
gleich mehr  die  allgemeine  als  die  locale  Blutentziehung,  als  eine  ver- 
altete oder  gar  bedingungslos  schädliche  Methode  verworfen.  Locale 
und  insbesonders  aber  auch  allgemeine  Blutentziehung  hat  aber  ihren 
gesicherten  Heilwerth.  Dies  wenigstens  ist  mein  selbstgebildetes  Urtheil, 
das  zwar  noch  die  kleinere,  aber,  wie  ich  glaube,  immer  mehr  steigende 
Zahl  massgebender  Autoren  auf  seiner  Seite  hat. 

Zwei  verschiedenartige  Methoden  stehen  uns  zur  Verfügung,  um 
locale  Blutentziehung  zu  üben:  1.  Die  Methode  der  Blutegelsetzung, 
2.  die  Methode  des  Schropfens,  welches  selbst  wieder  in  ein  unblutiges 
und  blutiges  Verfahren  zerfällt.  Ersteres,  das  unblutige  Schröpfen, 
setzt  uns  übrigens  nur  in  den  Stand,  eine  locale  Hyperämie  zu  er- 
zielen und  gehört,  strenge  genommen,  nicht  zu  den  Methoden  der  Blut- 
entziehung. Der  Vollständigkeit  halber  möge  es  aber  auch  hier  Er- 
wähnung finden.  Das  unblutige  Schröpfen  geschieht  in  der  Art,  dass 
man  nach  vorausgegangener  Befreiung  der  zu  schröpfenden  Hautstelle 
von  den  Haaren  und  Waschen  derselben  mittelst  warmen  Wassers  den 
in  seinem  Innenraum  luftverdünnten  Schröpfkopf  aufsetzt.  Dieser,  eine 
kleine  Glasglocke  mit  etwas  enger  Oeffnung,  wird  dadurch  evacuirt,  dass 
man  ihn  nach  vorausgegangener  Erwärmung  in  warmem  Wasser 
und  Abtrocknung  über  die  Flamme  einer  Spirituslampe  einige  Se- 
cunden  hindurch  hält.  Hierauf  wird  der  Schröpfkopf  sehr  rasch  um- 
gedreht und  möglichst  schnell  auf  die  zu  schröpfende  Haut,  derselben 
allenthalben  eng  anliegend,  aufgesetzt.  Die  Haut  wird  durch  den 
Atmosphärendruck  in  den  mit  verdünnter  Luft  gefüllten  Innenraum 
des  Schropfkopfes  eingesogen  und  in  Folge  starker  Ausdehnung  der 
Gefässe  stark  hyperämisch.  Ist  dies  erfolgt,  id  est  nach  einigen  Minuten, 
nimmt  man  den  Schröpfkopf  derart  ab,  dass  man  ihn  an  einer  Stelle  mit 
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dem  Finger  unterfährt,  wodureli  von  aussen  Luft  eintritt,  welche  ein  Weg- 
schieben des  Schröpfkopfes  nach  der  entgegengesetzten  Seite  leicht 
o:estattet.    Diese    unblutigen    oder  auch  trockenen  Schröpfköpfe  finden  indication  des 

~  °  _  ■'-■'-  unblutigen  Schrö- 

überall  dort  ihre  Indication.  wo  sonst  ein  Vesicans  angewendet  werden         P^^ns. 
könnte,  sonach  bei  entzündlichen  und  schmerzhaften  Localerkrankungen 
verschiedener  Art. 

Ein  wirkliches  Verfahren  localer  Blutentziehunsr  ist    das    blutio-e  Blutiges  Schrö- 

'='  ^  pfen. 

Schröpfen,  das  mittelst  des  sogenannten  Schneppers  und  des  Schröpf- 
kopfes vorgenommen  wird.  Der  Schnepper  besteht  aus  einem  Metall- 
gehiiuse  mit  vielen,  meist  12  kleinen,  in  dessen  Binnenraum  versteckten 
Lancettklingen.  Druck  auf  die  vorher  gespannte  Feder  mittelst  des  Fingers 
lässt  alle  diese  12  Klingen  im  Momente  vorspringen,  um  sofort  wieder 
zurückzuschnellen.  Die  Art  der  Verwendung  dieses  kleinen  Apparates 
geschieht  in  nachfolgender  Art:  Nach  vorausgegangener,  gründlicher 
Reinigung  der  Haut  nach  antiseptischen  Regeln  mittelst  einer  gewärmten 
desinficirenden  Flüssigkeit  wird  zunächst  der  Schröpfkopf  wie  beim 
trockenen  Schröpfen  aufgesetzt.  Ist  die  Haut  entsprechend  congestionirt, 
dann  nimmt  man  den  Schröpfkopf  ab  und  setzt  nun  auf  diese  Hautstelle 
einen  Schnepper  mit  gespannter  Feder  innig  auf  die  Haut  an.  Man  drückt 
die  Feder  und  sofort  entstehen  in  der  Haut  ebensoviele  kleine  Skarifica- 
tionswunden,  als  Messerchen  durch  den  Federdruck  aus  dem  Grehäuse 
heraus  springen.  Zu  diesen  hiedurch  erzeugten  Längsschnitten  kann  man, 
wenn  man  den  Schnepper  um  180°  dreht,  nochmals  mit  wieder  gespannter 
Feder  aufsetzt  und  losdrückt,  noch  ebensoviele  Querschnitte  hinzufügen. 
Nunmehr  wird  zum  zweiten  Male  der  luftverdünnt  gemachte,  abermals 
erwärmte  Schröpfkopf  auf  die  Scarificationsfläche  aufgesetzt,  aus  welcher 
durch  den  Atmosphärendruck  Blut  in  die  Glocke  des  Schröpfkopfes 
eintritt.  Man  lässt  denselben  sich  bis  zu  etwa  zwei  Drittel  seines  Hohl- 
raumes mit  Blut  füllen  und  nimmt  ihn  in  der  gleichen  Weise,  wie  den 
trockenen  Schröpfkopf  ab.  Hierauf  Reinigung  und  trockener  antisepti- 
scher Verband.  Die  Zahl  der  Schröpf  köpfe  wechselt  selbstverständlich  zahi  der  schröpf- 

^  ^  .         .  köpfe. 

je  nach  der  Indication  des  Verfahrens,  nach  Alter,  Constitution  und 
Körpertheil.  Im  Durchschnitt  legt  man  8 — 12  unblutige  und  2  bis 
6  blutige  Schröpfköpfe  an. 

Die  Application  der  Blutegel,  welche  immer  frisch  sein  müssen,  Biutegei. 
sich  zam  Zeichen  dafür  im  Wasser  lebhaft  bewegen,  bei  Berühren 
mit  der  Hand  sich  zusammenziehen  müssen,  geschieht  in  nachfolgender 
Art:  Der  Blutegel  wird  in  ein  kleines  Weinglas  oder  einen  Schröpf- 
kopf, auch  in  ein  Reagensglas  oder  auf  ein  zusammengelegtes  Karten- 
blatt gelegt  und  diese  werden  an  die  gewünschte  Hautstelle  angehalten. 

5* 
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Diese  selber  wurde  vorher  von  Haaren  befreit  und  sorgfältig  gereinigt 
und  zweckmässig,  um  ein  leichteres  Anbeissen  der  Egel  zu  erzielen, 
entweder  mit  Zuckerwasser,  Milch  oder  Blut  betupft  oder  noch 
besser,  es  wurde  vorher  in  die  Haut  selbst  ein  kleiner  Einstich  vor- 
genommen, aus  dem  das  Blut  fliesst.  Hat  sich  der  Egel  einmal  ange- 
sogen, dann  lässt  man  ihn  meist  solange  saugen,  bis  er  abfällt.  Will 
man  nur  geringere  Mengen  von  Blut  entleeren  lassen,  dann  streut  man 
am  besten  auf  das  Hinterende  des  Egels  etwas  Kochsalz,  Avorauf  der 
Egel  rasch  abfällt.  Will  man  hingegen  nach  spontanem  Abfallen  des 
,  Egels  die  Blutung  noch  darüber  verlängern,  so  geschieht  dies  am 
besten  —  gerade  so,  wie  zum  gleichen  Zwecke  beim  blutigen  Schröpfen  — 
durch  Betupfen  der  Wunden  mit  erwärmter  antiseptischer  Flüssigkeit, 
etwa  erwärmter  Salicyllösung.  Sollte  es  passiren,  dass  ein  Blutegel  in 
den  Magen,  in  die  Vagina,  respective  das  Rectum  gelangt,  so  wird 
derselbe  durch  Verabreichen,  respective  Eingiessen  von  Kochsalz- 
lösung getödtet.  Dies  zu  verhüten,  können  Sie  übrigens  prophylaktisch 
durch  das  Hinterende  des  Egels  einen  Faden  ziehen  und  denselben 
aussen  an  der  Haut  fixiren.  Die  Zahl  der  auf  einmal  verwendeten  Blut- 
ßtmegd.  ®S®1  variirt  von  1 — 10  Stück.  Ein  circa  2 — 3  g  schwerer  Blutegel 
entzieht  im  Mittel  b—6g  Blut. 

Fragen  wir  uns,    welche  der  beiden  Methoden  der  localen  Blut- 
entziehung   den    Vorzug    verdient,     so    glaube    ich,     dass    jede    der- 

beide^njfethoden.  Selben  uach  bestimmten  Voraussetzungen  auch  bestimmte  Vortheile 
gewährt.  An  gewissen  Körperstellen,  wie  am  Schädel,  id  est  hinter  dem 
Ohr,  am  Halse,  am  Abdomen,  ad  anum  können  wir  Schröpfküpfe 
begreiflicherweise  niemals  anwenden,  hier  müssen  wir  zur  Verwerthung 
der  Blutegel  greifen.  Vor  diesen  umgekehrt,  haben  die  Schröpfköpfe 
wieder  voraus:  1.  Dass  eine  bei  Blutegeln  manchmal  unangenehme, 
manchmal  sogar  nur  schwer  durch  Compression  oder  Bestreuungen  der 
Wunde  mittelst  styptischen  Pulvers  (Alaun)  oder  durch  Benetzung 
mittelst  styptischer  Flüssigkeit  (Liquor  ferri  sesquichlorati)  oder  Kauteri- 
sation stillbare  Nachblutung  bei  den  Schröpfköpfen  nicht  vorkommt, 
2.  dass  die  Menge  des  entzogenen  Blutes  sich  genau  bestimmen  lässt,, 
und  wenn  man  will  auch  3.  dass  sie  billiger  sind,  als  die  Blutegel. 

lo'ia'^ir'Bhifent-  ^^^  uuu  die  Indicatiou  der  beiderlei  Methoden  der  localen  Blut- 

ziehung.  eutzichung  anlangt,  so  betrachte  ich  als  solche:  1.  Acute  entzündliche 
Erkrankungen  innerer  Organe,  wie  Pneumonie  und  Pleuritis,  Pericarditis 
exsudativa  und  Endocarditis  recens,  Peritonitis  acuta,  namentlich 
circumscripta  wie  Perityphlitis,  acute  Nephritis,  Neuritis,  seltener 
Myelitis,  Meningitis  und  Otitis  acuta.  2.  Congestionen  gegen  den  Schädel,. 
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vrie  sie  vorkommen  einerseits  bei  pletliorisclien  Indiviclnen,  andererseits 
als  Ausdruck  venöser  Hyperämie  speciell  auch  bei  Herzfehlern.  3.  Ueber- 
ladung  des  rechten  Herzens,  id  est  Stauung  des  Blutes  in  demselben, 
zwecks  theilweiser  Entlastung  vom  Blute. 

Hiebei  setzt  man  bei  cerebralen  Erkrankungen  und  Cone^estionen  ^^^  ^^^  ^pp"" 
gegen  das  Gehirn  die  Blutegel  entsprechend  dem  Processus  mastoideus 
an,  bei  Perityphlitis  an  der  Hüfte,  bei  Pericarditis  in  der  Präcordial- 
gegend,  zwecks  Entlastung  des  rechten  Herzens  am  Halse  im  Niveau 
der  Thyroidealvenen.  Blutegel  oder  Schröpfköpfe  wendet  man  an  bei 
acuten  Erkrankuno'en  der  Lunge.  beziehuno;sweise  Pleura  und  zwar 
an  den  Seiten-  oder  an  der  Hinterfläche  des  Thorax  (zwischen  Wirbelsäule 
und  Scapularlinie),  in  der  Lendengegend  bei  acuter  Nephritis,  bei  den 
übrigen  genannten  Affectionen,  kurz  gesagt,  am  Orte  der  Erkrankung. 

Es  gibt  aber  eine  Reihe  von  Autoren,  ich  nenne  voran  Sacharjin, 
welche    noch    eine    zweite,    nicht     blos    eine    mechanisch    entleerende,  ■^'''^\*^."^''  ®'"'" 

"  '       eutzienung. 

sondern  auch  eine  ableitende  Wirkung  der  localen  Blutentziehung  ver- 
theidigen.  Diese  tritt  dort  ein,  wo  man  nicht  in  einem  Gebiete  Blut 
entzieht,  das  seine  Venen  von  dem  eigentlich  betrofl:enen  Territorium 
bezieht,  sondern  weit  weg  davon.  Sie  stützt  sich  in  der  Berechtigung 
ihrer  Verwendung  auf  die  Beobachtung,  dass  nicht  so  selten  Hämorr- 
hoidalblutungen  im  Stande  sind,  länger  dauernde  und  intensive  Er- 
scheinungen der  Gehirnhyperämie  völlig  zu  beseitigen,  während  viel 
stärkere  Blutungen  aus  der  Nase  einen  gleichen  Heileffect  nicht  er- 
zielen. Demgemäss  besteht  diese  ableitende  Blutentziehung  in  Anlegung  Methode. 
von  meist  vier  bis  fünf  Blutegeln  ad  anum,  besser  gesagt  am  Steiss- 
beine.  Die  Indicationen  dieser  Methode  sind,  wenn  wir  Sacharjin  folgen: 
1.  Hyperämie  des  Gehirnes,  mag  diese  ohne  oder  mit  einer  gleichzeitigen  indicationen. 
Erkrankung  des  Herzens  und  der  Gefässe  sich  äussern.  Speciell  solche 
Fälle  findet  Sacharjin  für  geeignet,  wo  die  beständigen  Erscheinungen 
von  Gehirnhyperämie  (unruhiger  Schlaf,  trübe  und  reizbare  Stimmung, 
Schwere  im  Kopfe,  Schmerz  im  Nacken  und  mitunter  auf  dem  Scheitel, 
Schwanken  beim  Gehen,  Schwindel  beim  Bücken)  zeitweilig  durch 
plötzliche  Congestionen  zum  Kopfe  complicirt  werden  (das  Gesicht 
röthet  sich  stark  und  rasch),  welche  an  die  hämorrhoischen  Molimina 
erinnern  und  mit  einem  apoplektischen  Insulte  drohen;  2.  Hyperämie 
des  Rückenmarks  und  seiner  Häute ;  3.  Bluthusten  ohne  organische 
Ursachen,  bei  gesunden  Lungen  und  Herzen,  weiters  Bluthusten  bei 
Lungentuberculose,  ausgesprochene  Ruptur  grosser  Gefässe  in  Cavernen, 
endlich  Bluthusten  bei  Herzkrankheiten,  besonders  Erkrankungen  der 
Mitralklappen;  4.  bei  Stauung  beliebiger  Ursache  im  Pfortadersystem, 
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demnach  besonders  bei  Stauuiigsleber;  endlich  5.  bei  Entzündung 
grosser  Hämorrhoidalknoten.  Zur  Methode  der  ableitenden  Blutentziehung 
möchte  ich  noch  bemerken,  dass,  ehe  man  die  Blutegel  ansetzt,  der 
Darm  entleert  werden  muss.  Genügt  hiezu  ein  Klysma,  dann  wird  das- 
selbe unmittelbar  vor  der  Application  der  Blutegel  gegeben.  Bedarf 
man  hiezu  eines  inneren  Abführmittels,  dann  müssen  selbstverständlich 
mehrere  Stunden  abgewartet  werden,  ehe  man  die  Blutegel  ansetzen 
Nachblutung,  kann.  Nachblutung  unterhält  man  fast  jedesmal  durch  Waschen  der 
Wunden  mit  warmer  Salicyllösung  so  lange,  bis  das  im  Anfang  meist 
dunkle  Blut  hellroth  zu  werden  anfängt. 

Mit  dieser  Skizze  über  Verwendungsart  der  localen  Blutentziehung 

hätte  ich  aber  auch  das  Thema  der  Therapie  cerebraler  Störungen  bei 

Herzfehlerkranken  in  Folge  passiver  Hyperämie  des  Schädels  erschöpft. 

stauun^'L'^den  ^^^    wcudc    mich    cincr    Gruppe   anders    localisirter    Stauungserschei- 

Lungen.       nungcn  zu,  den  Stauungsphänomenen  der  Lunge,  mithin  der  Therapie 

der  Symptome  der  Herzfehlerlunge. 

Es  ist  Ihnen  hinlänglich  bekannt,  dass  gerade  die  Stauungssymptome 
in  der  Lunge  zu  den  häufigsten  und  frühzeitigsten  Erscheinungen 
der  Incompensation,  speciell  bei  Erkrankungen  der  Mitralklappe 
Symptome,  zählen,  ja  dass  vor  Allem  Neigung  zu  periodisch  wiederkehrenden,  reci- 
divirenden  Bronchitiden  unter  anderen  ein  wichtiges  Symptom  einer  sonst 
noch  symptomlos  verlaufenden  Mitralerkrankung  darstellt.  Sie  wissen 
auch  weiterhin,  dass  diese  Stauungserscheinungen  in  der  Lunge  sich 
äussern  als  Dyspnoe,  als  vorwiegend  an  der  Basis  der  hinteren  Lunge 
localisirte  Bronchitis  mit  bald  trockenen,  bald  feuchten  Rasselgeräuschen, 
welche  bald  ohne,  bald  mit  oft  äusserst  hartnäckigem  Husten  und  mit  in 
ihrer  Intensität  wieder  variabler  Expectoration  sich  verknüpft.  Sie  wissen 
endlich,  dass  eines  der  Stauungssymptome  auch  eine  manchmal  nur 
Allgemeine  The- -^^^^^'^  dauernde,  manchmal  selbst  über  Wochen  anhaltende,  wechselnd 
Herztonica^  intcnsivc  Hämoptoc  ist.  Auch  hier,  abermals  sei  es  wiederholt,  selbstver- 
ständlich eine  herztonisirende  Therapie,  der  Gebrauch  vonDigitalis  obenan! 
Revuisiva.  Eine    weitere   gegen  jedes    dieser  Symptome    verwerthbare    und 

thatsächlich  wirksame  Methode  ist  die  ableitende.  Sie  besteht  im  An- 
legen von  trockenen  Schröpfköpfen  oder  in  Verwendung  von  Blasen- 
pflastern, welche  Sie  in  wechselndem  Umfange  auf  die  Brust  appli- 
ciren,  oder  endlich  in  Verwendung  anderer  Revuisiva,  wie  heisser 
Umschläge  auf  die  Brust,  oder  des  Senfteiges  und  Seiifpapieres.  Da  die 
letztgenannten  Arzneimittel  jedoch  ungleich  häufiger  bei  acuten  Afi'ectionen 
anderer  Organe  verordnet  werden,  möge  ihre  detaillirte  Besprechung 
erst  später  geschehen. 
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Neben  dieser,  mehr  allo-emein  symyjtomatisclien  Methode  bedienen  Specieiie  The- 

"-  ^       j-  rapie. 

Sie  sich  aber  oft  genug  noch  eines  gegen  ein  einzelnes  der  vorgenannten     Bronchitis. 
Stauungsphänomene  gerichteten  Heilverfahrens.  Besteht  ausschhessHch 
trockener  Katarrh  der  Bronchialschleimhaut,  dann  werden  Sie  bestrebt 

..        ,  ,  ,  T    1  T        ri  •  in  11  Ammoniiimprä- 

sem.  Mittel  za  gebrauchen,  welche  die  Secretion  derselben  erhöhen,  parate. 
VerÜüssigung  des  Schleimes  erzielen.  Hieher  rechne  ich  die  Ammonium- 
präparate, von  denen  Sie  insbesondere  den  Ihnen  bereits  bekannten 
Liq.  amm.  anisat.  0'5 — 1"0  pro  die  oder  Ammonium  chloratum  bis 
zu  bg  pro  die,  sämmtlich  in  Mixturen,  verwenden  werden.  Die  heute 
intern,  freilich  recht  selten  gebrauchten  Balsame,  wie  der  Balsamum  Baisame. 
Peruvianum  oder  der  im  Allgemeinen  seines  besseren  Geschmackes 
wegen  vorzuziehende  Balsamum  Tolutanuni  wieder  wirken  einerseits 
erhöhend  auf  die  Expectoration,  während  sie  andererseits  die  Secretion 
vermindern.  Ihre  Anwendung  scheint  mir  noch  am  besten  in  Form 
des  Syrup.  baisam.  Tolutani,  beziehungsweise  Peruviani  zu  geschehen, 
welche  entweder  für  sich  kaifee-  bis  esslöffelweise  mehrmals  täglich 
gegeben  werden  oder  als  Zusatz  zu  Mixturen,  durchschnittlich  in  der 
Tagesmenge  von  15 — 20'0.  Wo  starke  Secretion,  reichliche  Schleiman- 
sammlung und  stagnirende  Expectoration,    dort  wenden  wir  im  Allge- 

Ti  1     1  j_  •        1 ..     r'i  •  n-  Tartarus  emetic, 

meinen,  wie  Ihnen  bekannt  sein  durite,  unsere  im  engeren  Sinne  soge-ipecac,  Apomor' 
nannten  Expectorantia  an,  Tartarus  stibiatas,  die  Radix  ipecacuanhae,  ^  ^°"'    ^^^^^- 
die  Radix  senegae,  endlich  das  Apomorphin. 

Tartarus  stibiatus  jedoch  würde  ich  bei  keinem  Herzfehlerkranken  fürV^rt!  emetic. 

•  ,     o,  1  1   -i-  1-1  •  1  L  1         •        und  Stib.  aurant. 

mit  Stauungsbronchitis  verabreichen,  wenn  sie  auch  erstes  und  em-  suifnrat. 
ziges  Symptom  der  Incompensation  des  Vit.  cord.  ist;  denn  es  ist  aus- 
gemacht, dass  der  BrechAveinstein  die  Contractionskraft  des  Herzmuskels 
herabsetzt.  Analoge  Bedenken  hätte  ich  auch  bei  Verwendung  von 
Stibium  sulfaratum  aurantiacum  als  Expectoraus.  Auch  Apomorphin 
scheint  mir  bei  Stauungsbronchitis  Herzfehlerkranker  viel  eher  contra- 
indicirt  als  räthlich  anzuwenden.  Sehen  wir  auch  manchmal  ganz  schöne 
Erfolge,  so  möchte  ich  dennoch  zu  bedenken  geben,  dass  das  Apomorphin  für\pc)morphin. 
ein  wahres  Emeticum  ist,  dass  es,  um  expectorirende  Wirkung  zu 
entfalten.  Brechbewegungen  auslöst.  Diese  aber  scheinen  mir  bei  Herz- 
fehlerkranken gefährlich,  nicht  so  sehr  wegen  der  hiedurch  unterhaltenen 
passiven  Hyperämie  des  Gehirnes,  als  der  hiedurch  gegebenen  Gefahr 
einer  Hirnblutung.  Nur  in  recht  reducirtem  Ausmasse  können  wir  gleich 
periculöse  Nebenwirkungen  auch  von  der  Ipecacuanhawurzel  erwarten, 
von  der  wir  sonst  bei  Stauungskatarrh  sehr  schöne  Erfolge  sehen.  In 
vorsichtiger  Dosis  gegeben,  bringt  sie  meines  Erachtens  gewiss  nicht 
mehr    Gefahr     als     wie    die    Radix     polygalae     senegae,     welche    als       senega. 
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Expectorans  weniger  verwertliet  zu  werden  verdient  und  welche  Sie 
entweder  im  Infus,  rad.  seneg.  oder  als  Sjr.  senegae  therapeutisch  aus- 
nützen können.  Ich  werde  über  genauere  Darreichungsart  und  Dosirung 
erst  bei  Besprechung  der  eigentlichen  Wirkungsdomäne  dieser  Mittel, 
den  Bronchitiden,  mich  eingehender  auslassen. 

Husten.  Ein  änsscrst  lästiges,  deshalb  oft  zu  bekämpfendes  Symptom  der 

Blutstauung  in  den  Lungen  ist  quälender  Hustenreiz.  Oft  tritt  derselbe 

Opium.  derart  intensiv  auf,  dass  Sie,  wiewohl  eingedenk  der  schädigenden 
Wirkung  des  Opiums  oder  Morphiums  bei  Herzfehlern  im  Stadium 
der  Incompensation,  trotzdem  dieselben  verabreichen,  Sie  können  dies 
auch  thun,  speciell  in  der  Art,  dass  Sie  mit  Opium  oder  Morphium  ein 
Herztonicam  wie  Digitalis  gleichzeitig  verabfolgen. 

Diesbezüglich  empfehlenswerth  erscheint  mir  auch  folgende,  von 
Bouchardat  vorgeschlagene  Medication,  welche  den  schädlichen  Ein- 
fluss  des  Morphins  speciell  auf  das  Gehirn  durch  gleichzeitige  Ver- 
abreichung von  Atropin  wettmachen  will: 

R^  Morph,  sulf.  O'S, 

Tinct.  eucalypti  gtts.  II, 
Atropin.  sulf.  O-Ql, 
Mel  depurat.  q.  s. 
M.  f.  1.  a.  pil.  Nr.  XX. 
S.  1— 2  Pillen  täglich. 

Ehe  Sie  jedoch  zu  einem  dieser  beiden  Medicamente  greifen, 
möchte  ich  Ihnen  die  Verwendung  eines  anderen  Alkaloids  des 
Opiums,  des  Codeins,  empfehlen. 

Während  Codein  als  solches  nur   sehr  schwer  in  Wasser  löslich 

Codem. 

ist,  zeigt  das  Codein.  phosph.  sehr  gutes  Lösungsvermögen  in  Wasser. 
Deshalb  wird  auch  letzteres,  vor  allem  in  Mixtur  und  als  Zusatz  zu 
den  Herztonicis  häufig  genug  angewendet  in  Tagesmengen  von  meist 
2— oc^,  die  Sie  jedoch  bis  0*1  leicht  steigern  können.  Sie  können 
dasselbe  aber  auch  in  Pillen  oder  Pulverform,  diesfalls  auch  Codeinum 
muriaticum,  ersteres  selbst  in  subcutaner  Injection  verabreichen.  Hier- 
über Ausführliches  bei  dem  Capitel  der  Erkrankungen  der  Luftwege. 
Bxtract.  beiia-  Auch  audcrc  Narcotica,  wie  Extr.  belladonnae  oder  Extr.  hyoscyami, 

donnaeund  hyos-  .  -,  r        •         i  ■,       •  r^   ^~  i       •  ^^-^^^  J' 

cyami.  erstcrcs  m  der  Maximaldosis  von  O'Oo  pro  dosi  und  ü-2  pro  die, 
letzteres  von  0"2  pro  dosi  und  l'O  pro  die  benützen  Sie  als  Sedativa 
bei  starkem  Hustenreiz,  meist  als  Zusatz  zu  Mixturen,  denen  Sie  den 
gleichfalls  als  reizmildernd  bekannten  Syrup.  Althaeae  beigeben  können. 
Um  ein  Beispiel  für  viele  zu  wählen,  würden  Sie  demnach  bei  Stauungs- 
bronchitis in  Fole:e  Mitralstenose  etwa  verordnen: 
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Dujardin-Aquaiamc 
Nach  dem 


Chloralamid. 


Athemnotb. 


Rp.  Infus,  digital,  e.  0-6  — 180-0, 
Liq.  amm.  anisat.   l'O, 
Extr.  belladonnae  0  08, 
Code'in.  phosph.  0'03, 
(Morph,  mur.)  (O^Ol), 
Syr.  Althaeae, 
Syr.  Senegae  aa.   lO'O. 
M.D.  S.  2stündlich  1  Esslöffel. 

Auch    der    Aq.   lanrocerasi    wird,     speciell     seitens 
Beaumetz.    eine  hustenmildernde  Wirkung  nachgerühmt. 
Rathe  dieses  Autors  verabreiche  man  dreimal  täglich  einen  Kaffeelöffel 
in  je  einer  Tasse  warmer  Milch. 

Strümpell  wieder  lobt  das  Chloralamid  als  ein  Mittel,  das  ihm 
oft  bei  starkem  Hustenreiz  gute  Dienste  geleistet  hat. 

Die  im  Gefolge  der  venösen  Hyperämie  der  Lunge  bei  incom- 
pensirtem Herzfehler  auftretende,  manchmal  höchstgradige  Athemnoth 
wird,  wie  ich  kurz  sagen  darf,  in  ähnlicher  Weise  behandelt,  wie 
der  starke  Hustenreiz.  Steht  auch  hier  Verabreichung  der  Herztonica,  ^^^^^^^^^1^°^";^'^^' 
besonders  Digitalis,  unter  jenen  Mitteln,  welche  die  Beseitigung  der  ''^p'*'* 
causalen  Lungenaffection  erstreben,  oben  an,  so  werden  Sie  trotzdem  oft 
genug  in  die  Lage  kommen,  auch  symptomatisch  gegen  die  enorme 
Dyspnoe  einzugreifen;  dann  sind  es  wieder  die  vorgenannten  Narcotica, 
welche  Sie  wählen,  dann  können  Sie  oft  genug  auch  des  Morphiums 
und  Opiums  nicht  entrathen,  die  Sie,  wie  bereits  früher  erwähnt,  in  Ver- 
bindung mit  einem  Herztonicum  gefahrlos  verabreichen  können. 

Ein  weiteres,  der  Stauungshyperämie  der  Lungen  angehöriges  Sym- 
ptom ist  jenes  der  Hämoptoe, welche  sich  bald  nur  als  geringe  Blutbeimen- 
gung zu  den  sonst  schleimigen  Sputis,  manchmal  aber  in  mehrere  Wochen 
langer  ausgiebiger  Blutexpectoration  kundgeben  kann.  An  dieser  Stelle 
möchte  ich  gleich  erwähnen,  dass  speciell  bei  Mitralerkrankungen  Hä- 
moptoe nicht  blos  in  Folge  venöser  Hyperämie,  sondern  auch  in  Folge 
eines  hämorrhagischen  Infarctes  der  Lunge  durch  Embolie  der  Lungen- 
arterie oder  in  Folge  Thrombose  der  Lungenvene,  beziehungsweise 
Lungenarterie  sich  einstellen  kann.  Auch  hier  ist  das  souveränste 
Mittel  selbstverständlich  jenes,  welches  sich  die  Behebung  der  Grrund- 
ursache,  der  Stauungshyperämie  zur  Aufgabe  gemacht  hat,  ergo  Digitalis 
oder  ein  anderes  Herztonicum.  Mit  Vortheil  aber  werden  Sie  auch  ein 
blutstillendes  Medicament  verabreichen.  Ich  möchte  Ihnen  nur  ein 
einziges  —  es  ist  hier  nicht  der  Ort  über  Therapie  der  Hämoptoe  in 
ausführlichem  Style  zu  reden  —  bezügliches  Heilmittel  nennen,  das 
Seeale    cornutum.     Es  wird    selten    als    solches,   meist   in  Form    eines  secaie  comutum. 


Haemoptoe. 
Ursachen. 


Herztonica. 
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wässerig-alkoholisclienExtractes,  desErgotins,  angewendet,  am  häufigsten 
in  Form  der  sogenannten  Fluidextracte,  so  des  Extr.  secal.  cornut. 
Bombeion  oder  Yvon  oder  Denzel;  diese  benutzen  Sie  in  der  Regel  zur 
subcutanen  Injection  welche  —  wenigstens  nach  D  uj  ar  din-Beau- 
metz's  Beobachtungen  —  ungleich  wirksamer  sein  soll  als  jede  Verab- 
reichung per  OS. 

Vom  Ergotin.  Bombeion  beispielsweise  injiciren  Sie  eine  Pravaz- 
spritze  einer  Mischung  von  gleichen  Theilen  Ergotin.  Bombeion 
und  destillirten  Wassers  subcutan.  Vom  Ergotin  Yvon  wieder  ent- 
spricht eine  volle  Pravazspritze  1  g  Seeale  cornutum,  mithin  der  im 
Durchschnitt  höchst  gewählten  Einzeldosis,  welche  Sie  jedoch,  wenn 
nöthig,  Mehrmals  täglich  wiederholen  können.  (Seeale  cornutum  0'3 — l'O 
mehrmals    täglich  in  Pulverform!) 

Das  Ergotin  Denzel  endlich  verschreiben  Sie  etwa  in  folgender  Art: 
Rp.  Ergotin.  Denzel  (oder  E.  dialysati)  2-0 — 3'0, 
Aq.  dest.  8-0— 7-0, 
Acid.  carbol.  0"1. 
M.  D.  S.   1 — 2  Spritzen  mehrmals  täglich  zu  injiciren. 

oder  Sie  verschreiben: 

Rp.  Extr.  secal.  corn.  Denzel  2.0, 
Aq.  aromat.  spirituos.  ^)  ISO'O, 
Syrup.  cinnamoni  20 '0. 
M.D.  S.  2stündlich  1  Esslöffel. 

Rosenbach  wieder  empfiehlt,  allerdings  zu  anderem  Zwecke, 
folgende,  auch  im  vorliegenden  Falle  verwerthbare  Combination: 

Pv-p.  Ergotin.  3"0, 

Piilv.  fol.  dig.  2-0, 
Pulv.  et  extr.  gentian.  q.  s. 
M.  f.  1.  a.  pil.  Nr.  quinquaginta. 
S.  2stündhch  2—3  Pillen. 
(1  Pille  enthält  0-06  Ergotin,   0-04  Pulv.  dig.) 

Ergotinin.  An  Stelle  dcs  Ergotin  wurde  speciell  von  Eulenburg  besonders 

zur  subcutanen  Injection  das  Ergotinin  empfohlen.  Bei  gleicher  sonstiger 
Wirkung,  nämlich  nur  ganz  geringgradiger  Herabsetzung  der  Pulsfre- 
quenz, der  Pulsspannung  und  gleichzeitiger  Regulirung  der  Herzthätigkeit, 
Eigenschaften,  welche  auch  dem  Ergotin  zukommen,  soll  dasselbe  loeal 
entschieden    minder   schmerzhaft    und    örtlich  reizend  wirken,    als  das 


^)  Setzt  sich  zusammen  aus :  Flor,  lavand.,  folia  salviae,  folia  melissae,  folia 
menthae  crisp.  aa.  10"0,  Nuc.  moschatae,  Macis,  Caryophill.,  cort.  cinnamomi,  rhiz. 
zingiberis,  fruct.  foenic.  aa.  5'0,  Spir.  vin.  conc.  100.0,  Aq.  commun.  800"0,  abstrahe 
destillatione  partiali  ÖOO'O. 


i 
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letztgenannte  Medicament.  Sie  Trtirden  dasselbe  in  der  Quantität  von 
7io — 1  "^^7  zur  subcutanen  Injection  verwerthen. 

Ich  möclite  endlich  noch  eines  erwähnen:  Die  Unzukömmlichkeit 
einer  gleichzeitigen  Verabreichung  von  Ergotin  und  Aether,  ein  Ver- 
fahren, zu  welchem  man  gerade  bei  der  Hämoptoe  Herzkranker  leicht 
verleitet  werden  könnte;  denn  beide  Mittel  sind  in  ihrer  physiologi-  Kein  Aether. 
sehen  "Wirkung  einander  entgegengesetzt  und  Aether  kann  als  das 
beste  Mittel  gegen  die  acute  Mutterkornvergiftung  gerühmt  werden. 

Noch  ein  therapeutisches  Agens  verdient  bei  Lungenstorungen  in 
Folge  Blutstauung  Herzfehlerkranker  ganz  besondere  Berücksichtigung, 
ich  meine  den  Aderlass.  Gestatten  Sie  mir,  damit  Sie  wenigstens  im  Aderiass. 
selben  Capitel.  wenn  schon  nicht  in  zusammenhängender  Reihe  die 
Gesammtheit  der  Indicationen  und  Ausführungsweisen  der  localen  und 
gleichzeitig  der  allgemeinen  Blutentziehung  kennen  lernen,  an  dieser 
Stelle  mich  eingehender  über  die  Venaesection  auszusprechen. 

Beginnen  wir  mit  der  Besprechung  der  Indicationen  des  Aderlasses,    indicationen. 
so  möchte  ich,  um  unser  engeres  Thema  an  erster  Stelle  abzuhandeln, 
zunächst  als  erste  Hauptindication  den  incompensirten  Herzfehler  nennen  1.  incompensir- 
und    über    die    Specialindicationen    der  Venaesection    im    Stadium    der 
Incompensation  der  Herzfehler  mich  aussprechen.  Von  Alters  her  galt 
als  unbedingte  Anzeige    für    den  Aderlass    bei    Herzfehlern    drohendes  Lungenödem. 
Lungenödem.  Auch  heute  können  wir  diese  Bedingung  als  massgebend 
bezeichnen  und  hinzufügen,  dass,  wie  locale  Blutentziehung  manchmal 
gute  Dienste  leistet,  dies  in  umso  höherem  Masse  im  vorliegenden  Falle 
von  der  allgemeinen  Blutentziehung  gilt.  Das  hochgradig  dilatirte  Herz, 
das  nicht  mehr  im  Stande  ist,  die  auf  ihm  lastende  Blutsäule  fortzuwälzen, 
kann  dieser  Aufgabe  wieder  Herr  werden  unter  der  durch  die  Venae- 
section  bedingten  Anregung   der  Circulation   und  Reduction  der  Blut- 
masse.   Wie  locale    Blutentziehung    ein    sich    oft    bewährendes    Mittel       venöse 

1      •  TT  ■         ~i  r^     1  •  •  •  •    1        •  •    11    •    1       Hirnbyperämie. 

bei  venöser  Hyperämie  des  Gehirns  ist,  so  zeigt  sich  m  vielleicht 
noch  höherem  Grade  unter  gleichen  Verhältnissen  ein  reichlicher  Ader- 
lass exquisit  wirksam.  Dieser  scheint  mir   des  Weiteren   zu  versuchen      Drohende 

J-  Herzparalyse. 

dort,  wo  Digitalis  und  alle  sonstigen  Herztonica,  sowie  die  Analeptica 
sich  Avirkungslos  erweisen,  der  Kranke  demnach  in  Folge  ^excessiver 
Verminderung  der  Circulationsgrösse  zu  Grunde  gehen  müsste«  (Lieber- 
meister). Schon  den  alten  Aerzten  war  es  bekannt,  dass  gerade  in 
jenen  Fällen  von  Herzfehlern,  wo  der  Kranke  intensivst  cyanotisch 
ist,  blaue  und  kalte  Extremitäten  und  fadenförmigen  Puls  auf- 
weist, gerade  auch  in  solchen  Fällen  die  Venaesection  noch  wirkungs- 
voll   geübt  werden    kann.     Ich  sehe    eine    letzte  Indication    endlich  in 
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jenen  Fällen  gegeben,  wo  die  Erscheinungen  der  venösen  Blutstauung 
in  Lungen  und  Abdominalliöhle  dermassen  entwickelt  sind  oder  der- 
massen  rasch  zur  Entstehung  gelaugt  sind  (acute  Asystolie),  dass  keine 
Zeit  mehr  übrig  bleibt,  die  Wirkung  von  Herztonicis  abzuwarten  und 
nur  die  Analeptica  allein  etwas  erhoffen  lassen.  Gerade  in  solchen  ver- 
zweifelten Fällen  wird  durch  den  Aderlass  temporäre  Erleichterung 
geschaffen,  welche  es  gestattet,  nunmehr  Digitalis  oder  Coflfein  anzu- 
wenden, die  unter  derart  geänderten  Verhältnissen  manchmal  thatsäch- 
lich  erfolgreich  eingreifen. 

2.  Drohende  Ge-  Als  zwcitc  Hauptindication  der  Venaesection    gilt   mir  —  hiemit 

hirnblutung   und  _  _  _  "_ 

Insolation,  vcrlasscu  wir  für  kurze  Zeit  das  Capitel  der  Therapie  der  Herzkrank- 
heiten —  «drohende  Gehirnhämorrhagie,  eventuell  Insolation.  Im  ersteren 
Falle  ist  namentlich  die  Nephritis  interstitialis  mit  erhöhter  Spannung 
der  peripheren  Gefässe  und  accentuirtem  zweiten  Aortentone  zu  be- 
rücksichtigen als  eine  Erkrankung,  bei  der  die  Venaesection  prophy- 
laktisch gute  Dienste  leistet. 

3.  Plethora  Vera.  Als    dritte  Hauptindication    darf    ich    die  Plethora   vera    nennen. 

Wie  sich  hier  die  locale,  speciell  die  ableitende  Blutentziehung  nach 
unseren  früheren  Auseinandersetzungen  oft  gut  bewährt  (Sacharjin), 
so  möchte  ich  nach  eigener  Erfahrung  ebenso  warm  die  Venaesection 
empfehlen,  speciell  in  jenen  Fällen,  wo  die  Symptome  der  activen  Hyper- 
ämie, der  activen  Congestionen  in  den  Vordergrund  treten,  das  Gesicht, 
namentlich  die .  Wangen  und  die  Ohren  intensiv  geröthet,  beziehungs- 
weise fast  blauroth  sind,  das  Caliber  der  peripheren  Gefässe  weit,  der 
Turgor  der  Haut,  speciell  des  Gesichtes  ein  lebhafter  ist.  Hier  erscheint 
mir  die  Venaesection  ganz  besonders  dann  am  Platze  und  wirksam, 
wenn  die  Kranken  —  nach  meiner  Erfahrung  zumeist  Männer  von 
40 — 50  Jahren,  die  unter  günstigen  Lebensbedingungen  existiren  und 
dabei  eine  gewisse  Eückhaltung  in  Venere  sich  auferlegten  ■ —  frühere 
Hämorrhoidalblutungen  verloren  haben,  von  deren  guter  Wirkung  be- 
sonders auf  die  cerebralen  Functionen  sie  selbst  zu  erzählen  wissen. 
i.CroupösePneu-  ^jg  yiertc  Hauptindicatiou  gilt  mir  die  croupöse  Pneumonie.  Ich 

nomie.  '^  °  ^ 

selber  hatte  mehrfach  Gelegenheit,  noch  im  Rudolfspitale  und  auf  der 
Klinik  eine  Venaesection  vorzunehmen  bei  kräftigen  Individuen  mit 
vollem,  fast  schnellendem  Pulse,  mit  hochgeröthetem,  dazu  leicht  cya- 
notischem  Gesichte,  höchstgradiger  Dyspnoe  und  Schraerzhaftigkeit, 
sehr  reichlich  blutigem  Sputum  in  Folge  einer  acut  aufgetretenen  und 
sehr  rasch  über  einen  ganzen  grossen  Lungenantheil  ausgebreiteten 
Pneumonie,  während  über  der  contralateralen  Lunge  diffuser  Katarrh 
merkbar  war.  In  solchen  Fällen,  in  denen  dazu  noch  deutliche  Accen- 
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Lungenödem. 


Nieren  k  ran  k- 
heiten. 


tuation  des  zweiten  Pulmonaltones  sich  fand,  öfters  aucli  eine  relativ 
acut  aufgetretene  Herzdilatation,  war  der  Aderlass  regelmässig  von  aus- 
gezeichneter Wirkung.  Auch  die  subjectiven  Beschwerden  wurden 
durch  denselben  zusehends  verringert. 

Unter  den  Lungenkrankheiten  ist  es  neben  der  Pneumonie  das 
Lungenödem,  und  zwar  das  acut  entzündliche  Oedem  der  Lunge  bei 
beginnender,  respective  erst  kurz  dauernder  croupöser  Pneumonie  der 
anderen  Lunge,  auch  das  Oedem  bei  Nephritis  und,  wie  bereits  erwähnt, 
bei  Herzfehlern,  welches  ich  als  weitere  Indicationen  des  Aderlasses  ansehe. 

Als  fünfte  Hauptindication  betrachte  ich  Nierenkrankheiten  unter  s 
bestimmten  Bedingungen.  Als  solche  nenne  ich  acute  Urämie  in  Folge 
chronischem  Morbus  Brightii  bei  guter  Herzaction,  weiters,  wie  bereits 
angedeutet,  das  Oedema  pulmonum  Brighticum  und  die  drohende 
Hirnhämorrhagie.  Besonders  aber  erwähnen  möchte  ich  noch,  dass  vor 
circa  zwei  Jahren  Sacaze  abermals  für  Phlebotomie  wärmstens  eintrat 
in  Fällen  von  Nephritis  acuta  mit  urämischen  acuten  Erscheinungen, 
insonderheit  urämischen  Convulsionen.  Doch  nicht  blos  hier,  sondern 
auch  bei  relativ  geringgradig  ausgesprochener  Urämie  verdient  — 
besonders  auch  nach  Dieulafoy's  Empfehlung  —  die  Venaesection 
Verwendung,  weil  sie  die  Chancen  des  Ueberganges  des  acuten  in  den 
chronischen  Morbus  Brightii  entschieden  verringert.  Die  Phlebotomie 
kann  aber  endlich  auch  noch  bei  allen  schweren  Infectionskrankheiten 
Verwerthung  finden,  wie  bei  Typhus,  bei  Pneumonie  etc.,  bei  welchen 
schwere  Erscheinungen  seitens  der  Nieren  gleichzeitig  bestehen. 

Eine  sechste  Indication  für  Venaesection  darf  man  nach  der  aller-  e 
din2:s  noch  zu  wenis;  reichlichen  Erfahrung  der  letzten  Jahre  in  Er- 
krankungen  des  Blutes,  ganz  besonders  bei  Chlorose  erblicken.  Dyes, 
"Wilhemi  und  Schubert  sind  die  hervorragendsten  Vertreter  dieser 
therapeutischen  Richtung  geworden.  In  der  That  kann  man,  theoretisch 
betrachtet,  eine  günstige  Einwirkung  kleiner  Venaesectionen  auf  die 
Blutbildung  nicht  leugnen,  denn  Vierordt  fand,  dass  nach  kleinen 
Blutverlusten  Zunahme  der  Zahl  der  rothen  Blutkörperchen,  Lesser, 
dass  Erhöhung  des  Hämoglobingehaltes  eintritt.  Wir  müssen,  wie  dies 
bereits  im  Jahre  1891  Neusser  und  1892  Schiperowitsch  ausge- 
sprochen haben,  annehmen,  dass  geringe  Blutentziehungen  ein  Reiz- 
mittel, ein  Sporn  für  die  Neubildung  des  Blutes  sind. 

Endlich    müssen    wir  die  Venaesection    zum    Zwecke    der  heute  unl^BUim-ans- 
relativ  seltener  geübten  Bluttransfusion  vom  Menschen  zum  Menschen        '"^'°"- 
und  diesbezüglich  bei  bestimmten  Vergiftungen  vornehmen,  wie  beispiels- 
weise bei  Leuchtgasvergiftung  und  Kohlenoxydgasvergiftung. 


Blutkrankhei- 
ten. 


Chlorose. 
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Methodik  der  j)jg    Venaesection  wird  in  nachfolffender  Art  sretibt.   Man  wählt 

Venaesection.  ~  ~ 

sich  die  stärkst  geschwellte  unter  den  Venen  der  Ellbogenbeuge 
(Vena  cephalica  an  der  Radialseite,  Vena  basilica  an  der  Ulnar- 
seite  oder  die  Vena  mediana),  nachdem  man  sich  vorher  genau  unter- 
richtet hat  über  die  Lagebeziehung  der  betreffenden  Vene  zur  Arterie 
des  Ellbogens,  deren  unmittelbare  Nachbarschaft  zur  Vene  selbstver- 
ständlich wegen  Gefahr  der  Verletzung  auch  der  ersteren  zu  meiden 
ist.  Nach  vorausgegangener  Desinfection  des  so  gewählten  Operations- 
feldes wird  der  Oberarm,  nachdem  er  vorher  eine  Zeit  lang  herab- 
hangen gelassen  wurde,  mit  einer  Aderlassbinde  dermassen  constringirt, 
dass  die  subcutanen  Venen  der  Hand  und  des  Unterarmes  deutlich 
hervortreten,  der  Radialpuls  dabei  noch  nicht  verschwindet.  Ein  stärkeres 
Hervortreten  der  Venen  kann  man  noch  erzielen  dadurch,  dass  man 
stärkere  Muskelbewegungen,  besonders  Greifbewegungen  der  Hand,  aus- 
führen lässt.  In  liegender  Stellung  des  Kranken  geschieht  nunmehr  der 
Einstich  in  die  Vene  mittelst  Lancettmessers  derart,  dass  Sie  mit  der 
linken  Hand  die  Vene  unterhalb  der  Einstichstelle  fixiren  und  die 
Lancette  in  die  Vene  einsenken.  Diese  Lancette  wird  mit  Daumen 
und  Zeigefinger  der  rechten  Hand  geführt,  welche  ihrerseits  auf  dem 
auf  einer  Unterlage  liegenden  Arme  des  Kranken  aufruht.  Hiebei  muss 
der  Einstich  immer  schräg  zur  Längsrichtung  der  Vene  vorgenommen 
werden,  damit  Längs-  und  Ringmuskelfasern  der  Gefässwände  gleich- 
zeitig durchschnitten  und  hiemit  ein  stärkeres  Klaffen  der  Venenwunde 
erreicht  wird.  Erweist  sich  übrigens  diese,  meist  etwa  Y^  cm  lange  Wunde 
zu  klein,  so  muss  sie  noch  durch  Schnittverlängerung  von  innen  nach 
aussen  erweitert  werden.  Das  Ausfliessen  des  Blutes  wird  abermals  durch 
Greifbewegungen  der  Hand  beschleunigt,  das  Blut  in  einem  entsprechen- 
den Messgefässe  aufgefangen.  Ist  die  gewünschte  Quantität  Blutes 
entleert,  dann  nimmt  man  die  Binde  ab,  comprimirt  die  Wunde  mit  dem 
Finger  und  verbindet  unter  leichter  Compression  mit  einem  antisep- 
tischen Verbände  in  rechtwinkeliger  Beugung  des  Ellbogengelenkes. 
Menge  des  ent-  D[q  Mcugc  dcs  mit  einem  Aderlasse  zu  entleerenden  Blutes  wird  meist 

aeerteu  Blutes.  "  _ 

derart  bestimmt,  dass  man  auf  ein  Kilogramm  Körpergewicht  des  Kranken 
2  —  4:0  Blut  entnimmt.  Nur  bei  Chlorose  und  Blutarmuth,  woselbst  der 
curative  Aderlass  in  Zwischenräumen  von  4  zu  4,  bei  sehr  schwachen 
Leuten  von  8  Wochen  wiederholt  ausgeführt  wird,  berechnet  man  auf 
1  /c^ Körpergewicht  blos  lg  Blut.  Bei  sonstigen  Erkrankungen,  in  denen 
der  Aderlass  geübt  wird,  kann  derselbe,  wenn  stürmische  Erscheinungen 
vorliegen,  schon  nach  8 — 10  Tao-en  wiederholt  werden.  Nie  aber  soll 
das  entzogene  Blutquantum  400^  übersteigen. 
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Von  üblen  Zufällen,  welclie  Ihnen  bei  der  Vornahme  einer  Venae-   uebie  zufäiie. 
section  begegnen  können,  möchte  ich  Ihnen  erwähnen: 

1.  Bei  stark  entwickeltem  subcutanen  Fettpolster  oder  Anasarca 
kann  es  Ihnen  passiren,  dass  Sie  die  Vene  verfehlen;  dann  heisst  es 
einen  zweiten  Einstich  machen  oder  praeparando  vorgehen  und  zu- 
nächst die  Haut  durchtrennen  und  dann  in  einem  mit  dem  Haut- 
schuitte  sich  völlig  deckenden  tieferen  Schnitte    die  Vene    eröffnen. 

2.  Es  kann  plötzlich  das  Ausfliessen  des  Blutes  sistiren,  was 
namentlich  bei  eintretender  Ohnmacht  passirt.  Dann  muss  man  die 
Operation  sofort  unterbrechen,  die  Wunde  verbinden,  den  Kopf  tief 
lagern. 

3.  Bei  unrichtig  gewählter  Localisation  des  Einstiches  kann  man 
neben  der  Vene  auch  die  Cubitalarterie  eröffnen,  die  Folge  eines  be- 
dingungslos fehlerhaften  Vorgehens,  das  häufig  zur  Entstehung  eines 
Aneurysma  arterioso-venosum  führt.  Auch  recht  schlimme  Consequenzen 
kann  dieser  Missgriff  mit  sich  führen.  Ich  selbst  habe  einen  Fall  mit- 
erlebt, woselbst  bei  einer  alten  Frau,  ich  glaube  wegen  Pneumonie, 
eine  Venaesection  vorgenommen,  die  Arterie  mit  verletzt  wurde.  Das 
entstandene  Aneurysma  zwang  zur  Exstirpation  desselben,  die  Frau 
starb  an  Sepsis. 

4.  Häufiger  kommt  es  vor,  dass  man  den  Nervus  cutaneus  medius 
verletzt.  Taubheitsgefühl  und  Schmerz  sind  die  Symptome  dieser  Nerven- 
verletzung.  Diese  aber  ist  ohne  wesentliche  Bedeutung,  da  die  ge- 
nannten Erscheinungen  in  wenigen  Tagen  wieder  zurücktreten. 

Eine  letzte  Frage  endlich  wirft  sich  auf,  ob  bei  für  beide  ^°^j^g®  °*^g[^*j"^j; 
Eins^riffe  g^leicher  Indication  die  locale  oder  die  allgemeine  Blut-  ziei^ing- 
entziehung  vorzuziehen  sei.  Diesbezüglich  möchte  ich  ceteris  paribus 
dem  letzteren,  dem  Aderlasse,  den  ersten  Platz  einräumen.  Seine  Vor- 
theile  sind  rasche  Wirkung,  demnach  ausgiebige  Entlastung,  directe 
Eröffnung  des  Venensystems  und  genaue  Taxirung  des  entleerten  Blut- 
quantums. 

An  Stelle  der  Venaesection  können  Sie  sich  übrigens  auch  zwecks  venenpunction. 
allgemeiner  Blutentziehung  der  Venenpunction  bedienen.  Man  sticht 
zu  diesem  Behufe  die  Canüle  einer  Pravaz'schen  Spritze,  meist  übrigens 
eine  etwas  grössere  Canüle  in  die  durch  Umschnürung  des  Armes 
oberhalb  der  Einstichstelle  gestaute  Vene,  selbstverständlich  in  der 
Richtung  des  Blutstromes,  ein  und  lässt  gleiche  Mengen  Blutes,  wie 
beim  Aderlass,  sich  entleeren. 

Ein  Orffan,    in  welchem  venöse  Hyperämie   ung^emein   häufig  im    Therapie  der 

=        "  .  .  .  Stauung  in  der 

Gefolge  incompensirter  Herzfehler,  speciell  des  Mitralostiums,  beziehungs-        Leber. 


80     Therapie  d.  Stauiingszustände  d.  inneren  Organe  bei  incompensirtem  Herzfehler. 

weise  der  Mitralklappe,  ebenso  gut  auch  der  Tricuspidalklappe  vor- 
kommt und  zu  krankhaften,  oft  äusserst  lästigen  Symptomen  führt,  ist 
die  Leber.  Gerade  in  dieser  etabliren  sich  die  Stauungszustände  so  leicht, 
weil  die  Nähe  der  Lebervene  zum  Herzen  eine  Rückstauung  von  diesem 
dem  Kranken  doppelt  rasch  empfindlich  machen  wird  und  von  Haus 
aus  der  Druck  in  den  Lebervenen  ein  recht  niedriger  ist.  Der  Voll- 
"^""■•^o™™^"  p^^"ständiffkeit   halber   möchte    ich   hierorts    anfügen,    dass    solche   venöse 

siverLebernyper-  o  o       7 

ämie  überhaupt.  Hyperämie  der  Leber  jedoch  nicht  blos  bei  Herzfehlern,  sondern  auch 
bei  allen  Erkrankungen  (der  Lungen,  respective  Pleura,  des  Mediastinums, 
der  Brustwirbelsäule)  eintritt,  bei  denen  das  Blut  der  Ven.  cava  inferior 
in  den  rechten  Vorhof  unter  erschwerten  Verhältnissen  sich  ergiesst, 
weil  der  Druck  im  Pulmonalarteriensystem  ein  abnorm  hoher  geworden 
ist,  welchem  die  Kraft  des  rechten  Ventrikels  nicht  mehr  gewachsen  ist. 
Selbstverständlich  ist  es  endlich,  dass  bei  Erkrankungen  der  unteren 
Hohlvene  (wie  Compression  durch  Mediastinaltumoren)  oder  der  Leber- 
venen selbst  (z.  B.  Periphlebitis  venarum  hepaticarum  mit  Compression 
derselben  oder  Compression  durch  einen  Leberechinococcus  —  Fälle 
eigener  Beobachtung  — )  passive  Hyperämie  der  Leber  eintreten  muss. 
Für  alle  diese  ursächlich  differenten  Formen  der  Stauungshyperämie 
der  Leber  muss  demnach  dasselbe  gelten,  was  ich  über  die  symptomati- 
sche Therapie  dieser  Erkrankung  im  Gefolge  von  Herzfehlern  sagen 
kann.  Voran  aber  möchte  ich  eine  Thatsache  registriren.  Man  sieht  gar 
nicht  selten  Fälle  von  Herzklappenfehlern,  auch  Erkrankungen  des 
Herzmuskels  öder  von  Concretio  pericardii  cum  corde,  auch  aller  vor- 
genannten anderen  Ursachen  der  Circulationserschwerung  im  Gebiete 
der  Lebervenen,  bei  welchen  es  den  Kranken  sonst  leidlich  gut  geht, 
bei  welchen  nirgends  in  anderen  Organen,  auch  nicht  im  Unterhaut- 
zellgewebe, selbst  der  unteren  Extremitäten,  Stauungserscheinungen  nach- 
weisbar sind,  sondern  diese  ausschliesslich  in  der  Leber  bestehen.  Vom 
therapeutischen  Standpunkte  aus  halte  ich  es  für  nützlich,  diese  Fälle 
als  erste  Gruppe  der  Fälle  von  venöser  Leberhyperämie  bei  Herzerkran- 
kungen getrennt  zu  behandeln  von  der  zweiten,  allerdings  noch  weit 
häufigeren  Gruppe  von  Fällen,  bei  denen  die  Leberhyperämie  gleich- 
zeitig mit  anderweitigen  Stauungserscheinungen  besteht. 

Jede  Hyperämie  der  Leber  bedingt  in  erster  Linie    eine  causale 

causaieTherapie.  Therapie.  Bald  Hebung  der  Leistungsfähigkeit  des  Herzens  durch  Digitalis, 

mit  oder  ohne  Zusatz  etwa  von  Calomel,  bald  Behandlung  des  primären 

Lungenemphysems,  in  einem  dritten  Falle  z.  B.  antiluetische  Therapie. 

Vielfach  ist  aber  eine  ätiologische  Therapie  selbstredend  unmöglich. 

'  ^  Therapie!'^     viclfacli  Ungenügend.  Da  tritt  die  symptomatische  Therapie  in  ihre  Rechte. 
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Die  mit  der  Leber liyperämie  fast  regelmässig  einhergehenden  Gegen  schmer- 
Schmerzen  im  Epigastrium,  das  Gefühl  der  Schwere  und  von  Druck 
daselbst  werden  günstig  beeinflusst  durch  Verwendung  von  Revulsivis  abfJt'^'n/eViuei. 
und  ableitenden  Mitteln.  In  diesem  Sinne  wenden  Sie  local  ein  Vesi- 
cans  an  oder  setzen  local  Blutegel  oder  Schröpfköpfe.  Auch  Auflegen  Eisbeutel. 
eines  Eisbeutels  schafft  vielfach  wesentliche  Erleichterung.  Mit  Bezug  auf 
letzteren  gestatten  Sie  mir  schon  an  dieser  Stelle,  die  kurze  Be- 
merkung, Sie  mögen  den  Eisbeutel  nie  auf  die  nackte  Haut  auflegen, 
sondern  zum  Schutze  dieser,  respective  um  Entzündung  derselben  hint- 
anzuhalten, stets  zwischen  Haut  und  Eisbeutel  eine  Compresse,  mehr- 
fach zusammengefaltete  Grillgaze  oder  ein  Flanelltuch  unterbreiten. 
Der  Eisbeutel  möge  nicht  mehr  als  bis  circa  zur  Hälfte  gefüllt  sein 
und  ehe  er  geschlossen  wird,  die  Luft  aus  demselben  durch  Aus- 
drücken möglichst  entfernt  werden,  um  ein  inniges  und  flaches  An- 
liegen zu  ermöglichen.  Auch  ein  Senfpapier  oder  Senfteig  leisten  im 
vorliegenden  Falle  oft  gute  Dienste. 

Ausdrücklich  erwähnen  möchte  ich  endlich  noch,  dass  manche  HeisseUmschigge 
Kranke  vom  Eisbeutel  keinen  Nutzen  ziehen  und  ihnen  gerade  umge-  men. 
kehrt  Auflegen  heisser  Umschläge,  wie  besonders  trockener  Tücher 
oder  Kataplasmen.  Erleichterung  schafft.  Ich  halte  es  fast  für  über-  Art  der  Appii- 
flüssig  zu  bemerken,  dass  diese  Kataplasmen,  id  est  heisse  Breiumschläge,  kung. 
durch  Mischen  von  grobgepulverten,  mehligen  und  schleimig-öligen 
Pflanzenpulvern  mit  Flüssigkeit,  und  zwar  entweder  Wasser  oder  Milch, 
und  durch  Erhitzen  in  denselben  gewonnen  werden.  Die  hiebei 
entstehende  dicke  Breimasse  wird  auf  Leinwand  bis  fingerdick 
aufgestrichen  und  die  Ränder  der  Leinwand  werden  über  dem  Brei 
umgeschlagen,  so  dass  die  Masse  desselben  allenthalben  von  Leinwand 
umhüllt  ist.  Oder  aber  es  wird  der  Brei  in  ein  vorherbereitetes  Gaze- 
oder Tüllsäckchen  eingefüllt.  Die  Wirkung  dieser  Kataplasmen  ist  die 
der  feuchten  Wärme,  ihr  Vortheil  der,  dass  die  mehlig-öligen  Pflanzen- 
pulver —  und  als  solche  dienen  entweder  zerquetschte  Hafergrütze 
oder  weitaus  am  häufigsten  Farina  placentarum  lini  oder  endlich  die 
Species  emollientes  pro  cataplasmate  —  durch  lange  Zeit  die  Wärme 
gleichmässig  erhalten.  Ehe  man  den  Breiumschlag  applicirt,  überzeuge 
man  sich  von  seiner  Temperatur  durch  Auflegen  auf  den  eigenen 
Handrücken.  Empfehlenswerth  ist  es,  die  zu  bedeckende  Hautstelle  des 
Kranken  vor  der  Application  des  Kataplasmas  einzuölen.  Will  man 
die  medicamentöse  Wirkung  desselben  noch  erhöhen,  dann  kann  man 
dies  erreichen,  indem  man  so  zu  nennende  narkotische  Kataplasmen 
verwendet.    Ich  möchte  Ihnen  rathen,  am  einfachsten  dies  derart  vor- 

Ortner,  Vorlesungen  über  Therapie  d.  inneren  Krankh.  I.  6 
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zunehmen,  class  Sie,  im  Falle  Sie  ein  Narkoticum  in  flüssiger  Form 
(z.  B.  Opiumtinctur  oder  Tinct.  belladonnae)  verwenden,  ein  dünnes  Läpp- 
chen damit  tränken  und  zwischen  Haut  und  Breiumschlag  einlegen  oder 
direct  die  mit  dem  kranken  Körpertheile  in  Berührung  kommende 
Fläche  des  Umschlages  hiemit  (z.  B.  1*0 — 50  Tinct.  opii  crocat.)  be- 
netzen. Verwenden  Sie  das  Narkoticum  in  Salbenform,  dann  ist  diese 
Salbe  auf  ein  Läppchen  aufzu streichen,  das  abermals  zwischen  Haut 
und  Kataplasma  eingelegt  wird.  Selten  werden  Sie  die  Constituentien 
ganz  oder  theilweise  bereits  zum  Breiumschlag  zubereitet  aus  der  Apo- 
theke verschreiben.  Ich  citire  als  mögliches  Beispiel: 
Rp.  Herb.  Hyoscyami  20"0, 
s  Capit.  Papaver.   10"0, 

Infunde  cum  aq.  ebullient.   ad  colat.   200"0. 
Rp.  Specier.  emollient.  pro  cataplasmat.  4ü'0  '). 
Beide   Constituentien  lassen  Sie   zusammen    im   Hause   zum   Brei 
erhitzen. 

Jeder  Breiumschlag  kann  iixirt  und,  um  die  Wärmeausstrahlung 
möglichst  zu  restringiren,  mit  einem  mehrfach  zusammengelegten 
Tuche  oder  Wachstuch,  beziehungsweise  Billroth-Battist  etc.  bedeckt, 
1 — 2  Stunden  liegen  bleiben.  Der  Wechsel  geschieht  derart,  dass  die 
vom  Tuche  abgestrichene  Breimasse  zn  der  im  Gefässe  befindlichen, 
warm  gehaltenen  Masse  jedesmal  gemengt  und  der  nöthige  Theil  des 
Gemisches  abermals  zum  neuen  Kataplasma  verwendet  wird.  Alle 
24  Stunden  soll  die  Breimasse  aus  frischem  Materiale  neu  bereitet  werden. 
Besser  als  locale  Verwendung  von  Blutegeln  oder  Schröpfköpfen 
bewährt  sich  übrigens  meist  die  ableitende  Blutentziehung,  id  est  Setzen 
von  4—5  Blutegeln  auf  die  Steissbeingegend. 
Bei  1.  Gruppe.  j^q[    Kranken     der    ersten    Gruppe,     also    Fällen     von     venöser 

Leberhyperämie,     bei     denen    diese    symptomatisch     überwiegend     in 
den  Vordergrund    tritt,    empfehlen    sich    oft   vorsichtiger  Curgebrauch 
curgebrauch    vou    Karlsbader    Mühlbrunn    oder    Marienbader    Kreuz-    oder   Ferdi- 
rienbad,  Kissin- nandsbrunueu,    des  Weiteren  noch  Trinkcuren  in  Kissingen  (Rakoczy- 
quelle),  Homburg  (Elisabethquelle,   Kaiserquelle  und   Ludwigsbrunnen), 
Tarasp.       eventucll     Tarasp     (Luciusquelle    und     Emeritaquelle).     In     den     ge- 
nannten Curorten    finden    die    vorbedachten  Kranken    oft   vollständige 
Linderung    ihrer  Beschwerden,    trotz  Fortbestandes    des  Grundleidens. 
So  erzählt  beispielsweise  Fr erich's  (Klinik  der  Leberkrankheiten)  von 
einem  Kranken  mit  Stenosis  ostii  venosi  sinistri,  welcher  vier  Jahre  lang 


1)  Bestehen    aus   grobgepulverten    Fol.    Althaeae,  —   Malvae,    Herba    melliloti 
aa.  1,  Semin.  lin.  2. 
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durch  Gebrauch  der  kühleren  Karlsbader  Quellen  sich  einen  erträglichen 
Winter  bereitete;  ähnliche  Resultate  erzielte  ich  wiederholt  durch  vor- 
sichtigen Gebrauch  der  Marienbader  und  Kissinger  Wässer.  Wo  ■  die 
Function  des  Herzens  nicht  mehr  derart  kräftig  ist,  dass  der  Krauke 
eine  Fahrt  sofort  in  den  Badeort  ohne  Bedenken  unternehmen  könnte, 
andererseits  aber  der  Herzmuskel  noch  nicht  so  weit  geschwächt  ist, 
dass  neben  der  Stauungsh^^perämie  der  Leber  auch  anderweitige 
Stauungss3"mptome,  besonders  Hydropsien,  entwickelt  wären,  dort  kann 
man  immerhin    den  Gebrauch    der    erwähnten    alkalischen  Säuerlino^e,   Gebrauch  der 

•-'    '  Mineralwässer  im 

Kochsalzquellen  und  alkalisch-salinischen  Quellen  im  Hause   anrathen.        ^ause 
Oder  an  ihrer  Statt  lasse  man  die  bekannten  Bitterwässer  trinken,  unter    Bitterwässer 

'  (Ofner  Bitter- 

denen    ich  Ihnen    etwa    das    Ofner    Bitterwasser,    und    zwar    darunter       wasser). 
vielleicht  die  Hunyadi  Janos-Quelle,    das  Rakoczy-Bitter wasser,    Franz 
Joseph  -  Bitterwasser  und   das  Ofner  Königsbitterwasser  nennen    kann. 
Neben    dem  Ofner  Bitterwasser    sind    die  meist  gebräuchlichen  Bitter- 
wässer    noch    das    Saidschützer,    Sedlitzer,    Püllnaer    und   Friedrichs-  sediftze^^pmi- 
haller  Bitterwasser.    Ueber  Art    und  Zeit  des  Gebrauches  aller   dieser  "^^a^ie^ßfuet'" 
Mineralwässer  möchte  ich  Ihnen  an  dieser  Stelle  nichts  Ausführlicheres       nasser, 
mittheilen.  Erst  bei  der  Darstellung  der  Therapie  der  Darmerkrankungen 
werden  Sie  dieses  Thema  genauer  behandelt  finden. 

Wo  jedoch  bei  vortretender  Leberhyperämie  auch  nur  gering- Bei  2.  Gruppe, 
gradige  Hydropsien  oder  Mitbetheiligung  der  Nieren  sich  einstellen, 
mithin  bei  Kranken  der  zweiten  Gruppe,  dort  möchte  ich  von  dem 
Gebrauch  jedes  salinischen  Mittels  Abstand  nehmen.  Dort  be- 
kämpfen wir,  wie  ich  glaube,  besser  die  Erscheinungen  der  Leber- 
hyperämie durch  Verwendung  unserer  pflanzlichen  milden  Laxantien.  lixantien! 
Nur  wenige  Recepte  möchte  ich  Ihnen  über  dieselben  an  diesem  Orte 
geben,  da  wir  uns  in  weitestgehendem  Masse  mit  diesen  Purgantien 
abermals  erst  gelegentlich  der  Therapie  der  Darmkrankheiten  billiger- 
weise beschäftigen.  Sie  verordnen  beispielsweise  Radix  Rhei  oder  Aloe 
oder  Folia  Sennae,  eventuell  Podophyllin  und  Cortex  rhamni  frangulae. 
Sie  receptiren  demnach  etwa  folgender  Art: 

Rp.  Infus,  rad.  rhei  e  5-0— (8-0)  :180-0,  ^^^''^■ 

Syrup.  mannat.  15'0. 

M.D.  S.   2stündlich   1  Esslöffel. 


oder: 


Rp.    Extr.    rhei,  Rheum-Aloe. 

Extr.  aloes  aa.  2"0, 
Pulv.  et  succi  liq.  q.  s. 
M.  fiant  1.  a.  pilulae  Nr.  XL. 
D.S.  Abends   1—2  Pillen. 

6* 
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oder: 
Podophyiiin.  Rp.  Podophyllin  0"4— l'O, 

Extr.  belladonnae  0"1 — 0'15, 
Extr.  rhamni  frangulae  q.  s., 
M.  fiant  1.  a.  pilulae  Nr.  XL. 
S.  Abends   1—2  Pillen. 

cascara  sagrada.  Aucli  Cascara  sagrada,  das  heisst  Cortex  rliamni  Parshianae  ver- 

dient beste  EmpfeHung  als  ein  äusserst  mildes,  ohne  jede  übliche  Neben- 
wirkung wirkendes  Abführmittel.  Sie  versehreiben  dasselbe  fast 
ausschliesslich  als  Vin.  cascarae  sagradae  (ein  bis  mehrere  Liqueur- 
gläschen)  und  als  Extr.  fluidum  cascarae  sagradae,  1  —  2mal  täglich 
20 — 30  Tropfen.  Oder  Sie  verordnen: 

»'  Rp.  Extr.  fluid,   cascarae  sagradae, 

Syr.  cort.  aurant., 
Aq.  dest.   aa.   lO'O. 
M.D.S.  3mal  täglich  1  Theelöffel. 

Diätetik.  Noch  auf  eine  diätetische  Massnahme   möchte    ich  zum  Schlüsse 

hinweisen,  welche  wir  meiner  Ansicht  nach  bei  beiderlei  Gruppen, 
venöser  Hyperämie  der  Leber  in  Folge  Herzinsufficienz  beachten 
müssen:  das  Verbot  von  Fleischgenuss,  respective  die  thunlichste  Ein- 
schränkung desselben,  soweit  der  gesammte  Organismas  hierunter  nicht 
Schaden  leidet.  Es  ist  ja  eine  unbestrittene  Thatsache,  dass  Einfuhr 
von  Fleisch  in  den  Magen  und  Darm  eine  ausgiebige  active  Hyperämie 
der  Leber  bedingt.  Wo  aber  schon  venöse  Stauung  dieses  Organes. 
besteht,  dort  werden  wir  die  Fülle  des  Blutes  in  demselben  nicht  noch 
absichtlich  erhöhen,  da  wir  nur  eine  Steigerung  der  krankhaften  Sym- 
ptome hiemit  erreichen  könnten.  Deshalb  bleibt  die  beste  Diät  für 
solche  Kranke  immer,  soweit  dies  mit  dem  Körperbestand  in  Einklang 


zu  brino;en  ist,  Milchdiät,  Vermeidung'  von  Fleischgenuss. 


Therapie  der 
Nierenstauung 


Ein  Organ,  das  nicht  weniger  häufig  die  Zeichen  der  Blut- 
stauung bei  incompensirten  Herzfehlern  trägt  als  die  Leber,  ist  die 
Milchdiät.  Niere.  Auch  hier,  woselbst  man  übrigens,  etwa  subjectiver  Beschwerden 
wegen,  kaum  je  gezwangen  ist,  direct  gegen  das  Leiden  einzuschreiten _, 
spielt  die  Milchdiät  eine  hervorragende  Rolle.  Auch  hier  trachten  wir 
wieder,  dass  der  Kranke  täglich  2 — 3 1  Milch  einnehme,  etwa  derart 
in  Einzeldosen  getheilt,  dass  er  200 — 250,9'  stündlich  durch  12  bis 
Milchzucker.  15  Stunden  des  Tages  einnimmt.  Ersatz  der  Milch  durch  Lactose, 
etwa  100^  derselben  auf  2000^  Wasser  als  Tagesmenge,  welche  gleich- 
falls in  abgetheilten  Rationen  tagsüber  zu  verbrauchen  sind,  können 
wir  nach  dem  Vorausgegangenen  (S.  39)  nur  insoweit  empfehlen, 
als    die  Schädiffuns:    der  Niere    nur  äusserst    srerine:    ist.    Jede    andere: 
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therapeutisclie  Massnahme  riclitet  sich  in  erster  Linie  gegen  das  be- 
stehende Herzleiden,  um  die  Function  des  Herzens  zu  erhöhen.  Da- 
neben wenden  wir  begreiflicherweise  Diuretica  an,  soweit  wir  sie  als 
die  Xiere  nicht  reizend  ansprechen  dürfen.  Sie  können  beispielsweise 
verordnen  (ausführliches  Recept  nach  Robin): 
Rp.  Infus,  fol.  digit.  e  0'60: 150-0, 

Kai.  jodat.  2-0, 

Kai.  acetic.  2*0, 

Ergotin  2*0, 

Syr.  Scillae  (eigentlich  radic.  quinque)  30 'O. 
S.  Jede  6.  Stunde   1  Esslöffel;  mit  steigernder  Dosis,  wenn  vor  36  Stunden 
die  diuretische  Wirkung  nicht  eintritt. 

In  diesem  Receptformulare  soll  neben  den  anderen  Mitteln  Jod- 
kali durch  seine  gefässerweiternde  Wirkung,  das  Ergotin  durch  Beein- 
flussung der  Contraction  der  glatten  Muskelfasern  der  Gefässwände 
die  Circulation  heben.  Selbstverständlich  ist  es  auch,  dass  Sie  locale 
Blutentziehung,  dann  leichte  Purgantien,  auch  grosse,  kalte  Darm- 
irrigationen, heisse  Fusssenfbäder  sozusagen  als  ableitende  Mittel 
anwenden  können. 

In  Kürze  hätte  ich  endlich  nur  noch  zweier  Organe  zu  Therapie  der 
gedenken,  in  denen  Stauungserscheinungen  bei  Herzkranken  häufig  sfaming.™ 
genug  auftreten  und  oft  genug  zu  Beschwerden  selbst  hartnäckiger 
Art  Veranlassung  geben:  des  Magens  und  des  Darmes.  In  Folge 
Stauung  des  Blutes  im  Gebiete  der  Lebervenen  leidet  auch  die  Circu- 
lation im  Gebiete  des  Stammes  und  der  Wurzeln  der  Pfortader.  Deshalb 
steht  sich  nur  zu  häufig  Stauung  des  venösen  Blutes  in  der  Schleim- 
haut des  Magens  und  Darmes  ein,  welche  den  Grund  zu  dem  bei 
Herzkranken  so  oft  vorfindlichen  Magendarmkatarrh  legt.  Wo  sich  ein 
solcher  durch  seine  Symptome  verräth,  ist  die  Therapie  eine  rein  sym- 
ptomatische, analog  jener  bei  den  ursächlich  vielfach  anderen  Formen 
dieser  Erkrankung.  Demnach  fällt  ihre  Besprechung  ins  Gebiet  der 
Therapie  der  Erkrankungen  der  Digestionsorgane. 

In  allererster  Linie  muss  aber  auch  hier  geradezu  selbstredend 
die  Therapie  eine  causale  sein,  bedacht,  durch  Hebung  der  Herzkraft 
auch  die  Circulation  in  den  Abdominalorganen  wieder  flottzumachen. 
Hiebci  möchte  ich  nur  auf  eines  aufmerksam  machen,  was  ich  im  Vorüber- 
gehen bereits  früher  (S.  17)  berührt.  Selbst  in  solchen  Fällen,  wo 
Stauungssymptome  seitens  des  Magens  sich  geltend  machen,  namentlich 
Aufstossen,  Ueblichkeiten,  Erbrechen,  mögen  Sie  sich  nicht  vor  dem 
Gebrauche  von  Digitalis  abschrecken  lassen.  Wir  verwenden  hier  vielmehr  Besondere  An 
Digitalis  in  der  Art,  wie  sie  Fraentzel  empfiehlt:  Es  ist  »Digitalis  in  ^'abreus'hung. 
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ganz  kleinen  Volumsmengen  (l'O — 1'5  ad  60"0  colat.,  zwei  oder  drei- 
stündlicli  ein  Theelöffel)  eiskalt  und  gleichzeitig  mit  eiskalter  Flüssigkeit 
oder  mit  Eispillen  zu  reichen.«  In  manchen  Fällen  sah  Fraentzel 
dann  noch  wesentliche  Besserung  eintreten,  wo  sogar  intensives  Er- 
brechen bereits  existirt  hatte.  Gleiche,  nicht  spärliche  Erfahrungen 
stehen  auch  mir  zur  Verfügung.  Ein  zweiter  Ausweg,  auf  welchen  ich 
bereits  hingewiesen  (S.  17  und  19),  wäre  des  Weiteren  die  Darreichung 
von  Digitalis  oder  auch  Digitoxin  in  Klysmenform.  Endlich  können 
Sie  die  erstere  auch  in  Form  von  Suppositorien  verabfolgen  und  würden 
za  diesem  Zwecke  etwa  verordnen  : 

Rp.  Pulv.  fol.  digital.  2-0, 
Ol.  cacao  20"0. 

M.  f.  1.  a.  suppositor.  Nr.  decem. 
S.  4  Stuhlzäpfchen  täglich. 
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In  einem  der  früheren  Abschnitte  (S.  1)  theilte  ich  die  Ge- 
sammtheit  aller  bestehenden  Herzklappenfehler,  mit  Rücksicht  auf  ihre 
therapeutischen  Indicationen  in  compensirte,  jedoch  symptomlose  und 
incompensirte  Herzfehler  ein.  Daneben  aber  trennte  ich  eine  dritte 
Gruppe  von  Herzfehlern  ab,  welche  zwar  im  Stadium  der  vollen  Com- 
pensation  sich  befinden,  dennoch  aber  zu  krankhaften  Symptomen 
Veranlassung  geben,  in  Folge  der  durch  den  Herzfehler  bedingten  ab- 
normen Circulationsverhältnisse,  besonders  an  der  Peripherie.  Der  Kürze 
halber  möchte  ich  Sie  mit  dem  allerdings  nicht  ganz  vortrefflichen 
Compensirte,    Namcu  der    compensirten,    symptomatogenetischen  Herzfehler    belegen. 

symptomatogene-  r  7        J       r  o  o 

tische  Herzfehler,  g^g    g^^jj   fg^gj;    ausschlicsslich  durch  Erkrankungen  der  Aortenklappen 

repräsentirt,  begreiflicherweise  weitaus  am  häufigsten  durch  Insufficienz 

derselben.    Die    folgenden   Ausführungen    mögen    der   Behandlung    der 

Symptome  dieser  Gruppe  von  Herzfehlern  gewidmet  sein. 

Symptome:  Man  kann  diese  Symptome  ungezwungen    in  zwei  Reihen  unter- 

II.  respirator'i-  bringen,   in   eine  Reihe    cerebraler  Erscheinungen    und    in   eine  zweite 
Reihe    von    Krankheitserscheinungen    seitens    des    Respirationstractes. 

I.  cerebrale  Sym- j)Jq  durch  das  raschc  uud  massiofc  diastolischc  Rückströmeu  des  Blutes 

ptome.  ~ 

aus  den  Arterien  gegen  das  Herz  zu  bedingte  Ischämie  des  Gehirns, 
der  Pulsus  celer  der  Hirnarterien  trägt  Schuld  am  Zustandekommen 
der  vielfachen  cerebralen  Krankheitsphänomene,  welche  bei  vollständig 
compensirter  Aorteninsufficienz  zur  Beobachtung  gelangen. 
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In  Manchem  gleichen  sie  den  BeschAverden  eines  Neurastheni- 
kers.  da,  wie  dieser,  auch  der  an  Insufticienz  der  Aortenklappen 
erkrankte  Mensch  über  Kopfschmerz.  Betäubungsgefühl  nnd  Schwin- 
del, manchmal  sogar  vom  Charakter,  z.  B.  des  typischen  Platzschwin- 
dels, über  leichte  geistige  Ermüdung,  leichte  Erregbarkeit  zu  klagen 
Aveiss.  Ein  veränderter  Charakter,  abnorme  psychische  Sensitivität. 
rasches  Aufbrausen,  Jähzorn  sind  Symptome,  welche  von  den  Ange- 
hörigen des  Kranken  oft  schon  lange  Zeit  beobachtet  wurden.  Hiezu 
gesellen  sich  nicht  selten  Ohnmächten,  nicht  ganz  vereinzelt  auch  directe 
Psychopathien,  meiner  Erfahrung  nach  bei  Aorteninsufficienz  seltener 
im  Sinne  von  depressiven,   als  vielmehr  maniakalischen  Zuständen. 

Alle    diese   Zufälle    stehen    einem    weiteren    häufigen   Symptome"' ^^/t^°°®  ^'* 

o  J       r  venöse  iJyspnoe. 

seitens  des  Respirationsapparates  gegenüber,  der  so  oft  bei  Aorten- 
insufficienz vorfindlichen  Dyspnoe,  soweit  sie  als  nervöse  Dyspnoe  bei 
dieser  Klappenerkrankung  besteht.  Als  solche  findet  sie  ihre  Ent- 
stehungserklärung entweder  in  Uebertragung  des  durch  die  Aorten- 
insufficienz mittelbar  (Periaortitis)  oder  vielleicht  sogar  unmittelbar  be- 
wirkten Reizes  des  Plexus  nervosus  cardiacus  auf  den  Plexus  pul- 
monalis  oder  durch  directe  Reizung  des  Vagusstammes,  bedingt  durch 
Compression  desselben  durch  das  abnorm  vergrösserte  Herz. 

Die  genannten  cerebralen  Phänomene  ebenso  wie  das  Symptom i  opium—' Mor- 
der nervösen  Dyspnoe  bei  Aorteninsufficienz  werden  durch  ein  und  pi^i"™' 
dasselbe  ausgezeichnet  wirksame  Medicament  bekämpft,  nämlich  durch 
Opium,  respective  sein  vornehmstes  Alkaloid,  das  Morphin.  In  ent- 
sprechender Dosis  verordnet,  erhöht,  wie  Sie  bereits  wissen,  Opium 
den  Blutfüll ungszustand  des  Gehirns;  es  ist  aber  auch  gleichzeitig  ein 
Tonicum  des  Gehirns,  und  nicht  minder  wirksam  erweist  es  sich  als 
Mittel,  die  nervöse  Dyspnoe  der  mit  Aorteninsufficienz  Behafteten  zu 
beheben:  es  macht,  wieHuchard  dies  ausdrückt,  athmen. Diese  Wirkung 
dürfte,  wie  ich  glaube,  nicht  mit  Unrecht  auf  die  sedativen  Eigen- 
schaften des  Opiums  mit  Rücksicht  auf  das  Nervensystem  zurück- 
geführt werden  müssen. 

Was  Digitalis  etwa  für  den  incompensirten  Mitralfehler,  das 
ist  Opium,  respective  Morphium  für  die  Aorteninsufficienz,  welche 
mit  Symptomen  der  cerebralen  Ischämie  oder  der  nervösen  Dyspnoe 
einhergeht.  Ehe  Sie  jedoch  im  Einzelfalle  eine  Opiumtherapie  einleiten,  ^°°*™^J'Jjfg'°°  = 
müssen  Sie  sich  vorher  eine  Frage  beantwortet  haben,  jene  nach  der  Nierenaffecuon, 
Beschaffenheit  der  iSlieren.  Eine  gleichzeitige  entzündliche  Aflfection  der 
Kiere  wie  jede  andere  Erkrankung  derselben,  welche  zur  Secretions- 
untüchtigkeit  des  Organs  geführt  hat,  muss  als  schwerwiegende  Contra- 
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indication  der  Opium-Morphiiim-Therapie  gelten.  Denn  sie  involvirt  die 
Gefahr  selbst  intensivster  toxischer  Wirkungen  sonst  unschädlicher 
medicamentöser  Dosen,  deren  Ausscheidung  eben  durch  die  verlorene 
Secretionskraft  der  Nieren  unterbleibt.  Und  gerade  bei  der  Aorten- 
insufficienz  bedarf  meines  Erachtens  dieser  Ausschliessungsgrund  eines 
besonderen  Hinweises,  da  nach  eigener  Erfahrung  gerade  diese 
Klappenerkrankung  des  Herzens  sich  mit  klinisch  recht  oft  atypischer 
parenchymatöser  Nephritis  —  vielleicht  in  fast  einem  Viertel  der  Fälle 
—  verbindet. 
a)  Morphium.  jg^  ^[q  '^[qj.q  q\)qy  intact  gefaudcu  worden,  dann  wenden  Sie  das 

Anwendungsart;  -.^  ■.  .  *  n  •       -n  \ 

subcutan.  Morphium  vor  Allem  m  Form  der  subcutanen  Injection  an.  Diese  ver- 
dient den  Vorzug,  da  die  Resorption  des  Morphins  vom  Unterhaut- 
zellgewebe aus  und  damit  die  Entfaltungswirkung  ungleich  schneller 
erfolgt,  als  bei  Verabreichung  per  os  oder  per  rectum.  Denn  hier 
tritt  speciell  bei  interner  Einnahme  der  curative  Effect  im  Durchschnitt 
nach  15 — 60  Minuten  auf,  je  nachdem  der  Magen  nüchtern  oder  ge- 
füllt ist.  Bei  subcutaner  Injection  dagegen  macht  sich  die  Morphium- 
wirkung schon  nach  10  Minuten  merkbar. 

Sie  verordnen,  da  die  Maximaldosen  von  Morphium  hydrochlori- 
cum  —  ebenso  übrigens  auch  dem  weit  weniger  empfehlenswerthen, 
geradezu  überflüssigen  Morphium  sulfuricum  —  0'03 — ■0"12  beträgt, 
das  Morph,  hydrochlor.  folgendermassen: 

Rp.  Morph,  hydrochlor.  0"1, 
Aq.  dest., 

Giycerin.  pur.  aa.  ö'O. 
D.  S.  Zu  Händen  des  Arztes  zur  subcutanen  Injection. 

Hievon  injiciren  Sie  zunächst  nur  eine  halbe  Pravaz'sche  Spritze, 

deren  Gehalt  an  Morphium  sonach  0005^  beträgt.  Erst  wenn  Sie  sich 

überzeugt  haben,  dass  diese  Dosis  ohne  toxische  Symptome  vertragen, 

aber    auch    therapeutisch    ungenügend    war,    injiciren    Sie    eine    volle 

Spritze.  Es  erscheint  geboten,  einen  derartigen  Weg  einzuschlagen,  da 

manche  Individuen  eine  im  Voraus  nie  bestimmbare  Idionsynkrasie  gegen 

Morphium  besitzen.  Diesbezüglich  mochte  ich  Sie  besonders  aufmerksam 

Intoleranz  gegen  machcu,    dass    ciuc  Zahl   vou  Meuscheu    auch    unter    bestimmten    Be- 
Morphium      bei     ,  ,  p-ni'1-1 

bestimmten  indi-  diuguugcn    ciuc    besouderc  Intoleranz  für  Morphium,   beziehungsweise 

viduen.  /  . 

Opium  zeigen,  demnach  bei  ihnen  nur  mit  doppelter  Vorsicht  eine 
Opiumtherapie  darf  eingeleitet  werden.  Solche  Leute  sind  nervöse 
Frauen,  Mädchen  im  Pubertätsalter  und  Frauen  im  Klimakterium, 
alte  Individuen  und  jeder  Mensch,  der  zu  Gehirnblutung  neigt.  Bei 
solchen  Menschen  halte  ich    eine    sozusagen    tastende,    von    erst  ver- 
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suchten  kleinen  zu  langsam  ansteigenden  grösseren  Dosen  Opiums 
oder  Morphiums  sich  emporwagende  Anwendung  der  genannten  Medi- 
camente für  unerlässlich.  Manchmal  finden  wir  bei  Individuen,  welche  ?®i.  intoleranten 

■  Individuen,    spe- 

auf   iede.    selbst    kleinste    Dosis  Morphins    Intoxicationserscheinuno-en, '=?,''"  ^t  Ej-bre- 

.1  J-  ö       ?chen;    Morph,  et 

speciell  Erbrechen,    bekommen,    einen    Ausweg    auch    darin,    dass  wir       Atropin. 
dem  Morphium  Atropin    zusetzen    und    etwa    nachfolgende  combinirte 
Lösung  zur  subcutanen  Injection  heranziehen: 
Rp.  Morph,  hydrochlor.  0"1, 

Atropin  sulf.  0-005, 

Aq.  dest., 

Glycerin  aa.  50. 
M.  D.  S.  Zur  subcutanen  Injection  (I  Spritze  =  0*01  Morphium,  0'0005  Atropin). 

Scheitern  Sie  auch  hiermit  oder  ziehen  Sie  ans  bestimmten 
Gründen  —  etwa  wegen  gleichzeitig  bestehender  Darmsymptome  —  z-)  opmm. 
Opium  vor,  dann  verwenden  Sie  dieses  zu  innerlichem  Gebrauche  in 
verschiedener  Form.  Entweder  benützen  Sie  Opium  in  pulvere  oder 
Estr.  opii  oder  eine  Tinct.  opii.  An  dieser  Stelle  möchte  ich  es  mit 
Skizzirung  blos  einzelner  Receptirungen  begnügen  lassen,  um  erst  bei 
Besprechung  der  Therapie,  theils  der  Lungen,  theils  der  Darmerkran- 
kungen deren  noch  mehrere  Ihnen  zu  nennen.    Sie  verschreiben  etwa: 

Rp.  Opii  in  pulv.  Q-0 1—0-03, 
Sacch.  alb.  0"4. 
M.  Dent.  tal.  dos.  Nr.  decem. 
S.   2 — Bstündlich  1  Pulver. 


oder : 


Rp.  Extr.  opii  0'4, 

Extr.  et  pulv.  liquirit.  q.  ! 
M.  f.  1.  a.  pil.  Nr.  XX. 
D.S.  2stündHch   1  Pille. 


oder: 


Rp.  Tinct.  opii  simpl., 
Tinct.  valerian., 
Tinct.  aromatic.  aa.   lO'O. 
M.D.S.   15—20  Tropfen  3— 4mal  täglich. 
(Maximaldosen:  Opium  p.  O'lö!  0*5!  Extr.  opii  0-10I0-4!  jedoch  — 
nach  Vogel  —  richtiger  blos  etwa  die  Hälfte.)  Tinct.  opii    r5  !  5  0! 

Anstatt  der  Opiumtherapie  können  Sie  auch,  besonders  im  Falle 
blos  geringgradiger  anfallsweise  auftretender  Dyspnoe  der  Brompräpa- 
rate  sich  bedienen. 

Nur    anhano-sweise   möchte   ich    erwähnen,    dass    es  auch  Mitral-  Dyspnoe,  auch 

o  '  bei   compensirten 

fehler     gibt,     welche    sich     zwar    in    voller    Compensation     befinden,    xMitraifehiem. 
dennoch     aber     zu     dem    Symptome    der    Kurzathmigkeit    auch     bei 


2.  Brom- 
präparate. 
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^'^Teiben^^'^"  ^'uliigem  Köpper  Anlass  geben.  Hier  jedoch  hängt  die  Dyspnoe  ab 
von  der  bei  Mitralfehlern  doch  stets  vorhandenen  Erhöhung  des 
Lungenblutgehaltes,  der  —  nach  der  Lehre  Basch',  die  ich  wenigstens  in 
manchen  Pankten  nach  eigener  klinischer  Beobachtung  entschieden 
bestätigen  muss  —  manchmal  als  Lungenblähung  und  Lungenstarre 
HerItonicf'''ein-^^^  offenkundig  wird.  Selbstredend  ist  hier  die  Therapie  eine  den 
schliesslich  war-  Hcrzmuskcl    touisirendc.     Noch    erinnern    Sie    sich     diesbezüo-lich    an 

me  Bader  ■ —  Va-  ö 

leriana.  gjj^g  ß^^y.  früheren  Bemerkungen,  in  denen  ich  Ihnen  über  die  Heil- 
wirkung der  warmen  Bäder  bei  compensirtem  Herzfehler  gesprochen 
habe,  ebenso  über  die  Verwendung  von  Radix  valerianae  und  ihren 
Präparaten.  Ich  möchte  vSie  auch  aufmerksam  machen,  dass  mir  schon 
mehrfaCjh  auf  der  Klinik  bei  Kranken  dieser  Art  oder  bei  Kranken, 
Avelche  an  einer  Mitralaffection,  die  nur  bei  Bettruhe  keine,  bei 
selbst  geringer  Körperbewegung  aber  sofort  subjective  Beschwerden 
veranlasste,  die  lange  Zeit  fortgesetzte  Verabreichung  kleiner 
Dosen  von  Digitalis  oder  Strophantus  recht  bemerkenswerthe  Dienste 
leistete.  In  dieser  Absicht  nahmen  meine  Kranken  selbst  durch  mehrere 
Wochen  0"3 — 0'4^  Fol.  Digital,  in  beliebiger  Form  oder  0*5^  Tinct. 
strophant.  pro  Tag.  Eine  den  Kranken  früher  versagte  geringe  Körper- 
bewegung war  ihnen  hiedurch  beschwerde-  und  schadlos  ermöglicht. 
Pneumatische  Anschlicssen  Hiuss  ich  endlich  die  Frasre  nach  der  Bedeutuns^  der 

Behandlung.  .  .  "  .  "        . 

sogenannten  pneumatischen  Therapie,  welche  mir  gerade  für  die 
Gruppe  der  eben  skizzirten  Mitralfehler,  sowie  für  die  beginnende 
Compensationsstörung  derselben,  doch  bei  ausschliesslich  bestehender 
Stauung  des  Blutes  in  den  Lungen  eines  Versuches  werth  erscheint. 
Allerdings  mangelt  mir  darüber  jede  persönliche  Erfahrung.  Es  findet 
aber  diese  therapeutische  Methode  von  einigen  derart  hervorragenden 
Autoren  Empfehlung,  dass  ich  über  dieselbe  hinwegzugehen  mich  nicht 
berechtigt  halten  darf.  Ich  nenne  beispielsweise  Rosenstein  und  Hoff- 
mann. Rein  auf  Grund  praktischer  Erfahrungen  stellt  Rosenstein  die 
Einathmung  comprimirter  Luft  mittelst  des  Wal  denburg'schen  Appa- 
rates, dem  übrigens  der  von  Geigel  und  Mayer  erst  unlängst  construirte 
Schöpfradventilator  vorzuziehen  ist  (Rieder),  speciell  bei  Erkrankungen 
des  Mitralostiums  der  Digitalis  an  die  Seite,  wenngleich  die  Wirkung 
der  letzteren  eine  dauerhaftere  ist  als  die  der  pneumatischen  Therapie. 
^  wirkfnj.  ^^^  Betreffs  der  Art  der  Erklärung  der  möglichen  Wirkung  der  trans- 
portablen pneumatischen  Apparate  bei  Mitralfehlern  im  Stadium  der 
vollen  Compensation,  jedoch  mit  Dyspnoe,  beziehungsweise  im  Stadium 
der  initialen,  nur  durch  Stauungskatarrh  der  Luftwege  manifesten 
Compensationsstörung  wollen  wir  Ho  ff  mann  folgen.  Zweifellos  bedingt 


i 
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Einatlimung  comprimirter  Luft  Anämie  der  Lunge,  eine  Tliatsaehe, 
von  welcher  man  sieh  jeden  Augenblick  am  Thiere  überzeugen  kann. 
Hiemit  ist  aber  Zuströmen  einer  reducirten  ]\renge  von  Blut  zum 
linken  Herzen.  erscliAvertes  i\.usströmen  desselben  ans  dem  rechten 
Herzen  gegeben.  Die  linke  Herzhälfte  hat  demnach  nur  weniger  Blut 
aufzunehmen  und  fortzuschaffen,  ihr  ist  sonach  die  Arbeit  erleichtert. 
Da  aber  die  Ueberfüllung  des  Lungenkreislaufes  bei  compensirten  oder 
fast  compensirten  Mitralfehlern  doch  nur  von,  wenn  auch  geringgradiger 
Arbeitsinsuflicienz  des  linken  Herzens  bei  völlig  entsprechend  functio- 
nirendem  rechten  Herzen  stammt,  so  begreifen  wir  den  günstigen  Ein^ 
lluss  der  Einathmung  comprimirter  Luft  bei  Mitralfehlern  bei  blos 
vorhandener  Blutüberfüllung  des  Lungengefässsystems. 

Noch  zweier  Symptome  muss  ich  Erwähnung  thun,  welche  gleich- 
falls bei  compensirten!  Herzklappenfehler  vorkommen:    der    bei    com- 
pensirter  Aorteninsufficienz    öfter    beobachteten    »schmerzhaften    Dys- i,afte  Dyg™epsie 
pepsie«  und  des   »Herzklopfens«.    Dieses  findet  sich  allerdings  im  Sta- iv.  Herzklopfen, 
dium  der  Incompensation  noch  häufiger  als  vor  Eintritt  der  letzteren. 

Es  gibt,  wie  Ihnen  bekannt  sein  dürfte,  eine  nicht  geringe  Zahl 
Aortenkranker,  deren  Klappenfehler  vollauf  compensirt  ist,  welche  über 
oft  anfallsweise  auftretende  Schmerzen  im  Epigastrium,  meist  krampfarti- 
gen (Gastralgie),  nur  selten  klopfenden  Charakters  klagen,  die  bei  Ruhe- 
lage des  Körpers  sich  mildern,  bei  körperlicher  Anstrengung  oder 
unter  reichlicher  Nahrungsaufnahme  exacerbiren.  Die  Verdauung  selbst 
liegt  darnieder,  die  Kranken  leiden  an  starkem  Luftaufstossen  und 
Pyrosis.  Der  Grund  dieser  Erscheinungen,  als  deren  objeetiven  Begleiter 
Sie  oftmals  eine  mächtig  im  Epigastrium  pulsirende  Bauchaorta  finden, 
dürfte  mit  Wahrscheinlichkeit  in  einer  Neurose  des  Ganglion  coeliac, 
beziehungsweise  des  Bauchsympathicus  gelegen  sein,  ausgelöst  durch 
die  permanente  Erschütterung  dieser  Nervenelemente  seitens  der  Aorta 
abdominalis. 

Die  Therapie  dieser  cardials-ischen  Form  der  Aorteninsufficienz  ist  Therapie  der- 

J-  ~  _  selber). 

analog  jener,  bei  welcher  während  des  Bestandes  der  Compensation  über 
intensives  Herzklopfen  geklagt  wird.  Local,  d.  h.  auf  das  Epigastrium, 
respective  die  Präcordialgegend,  appliciren  wir  einen  Eisbeutel,  bei  Eisbeutel. 
Herzklopfen  auch  an  Stelle  des  Eisbeutels,  wenn  man  will,  einen  soge- 
nannten Leite  r'schen  Kühlapparat.  Dieser  besteht,  wie  Sie  wissen,  Kühiaparat. 
aus  einem  S3^stem  dünner  Röhren,  die  entweder  aus  sehr  biegsamem, 
verzinntem  Blei  oder  Kautschuk  gefertigt  und  untereinander  mit  Bänd- 
chen verbunden  sind.  Durch  einen  zuführenden,  an  seiner  Mündung 
mit  einem  Zink-  oder  Bleiansatze  versehenen  Kautschukschlauch  wird 
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eiskaltes  Wasser  aus  einem  höher  als  der  Patient  gelagerten  grossen  Ge- 
fässe  zugeleitet,  um  durch  einen  zweiten  Kautschukschlauch  in  das 
tief  gestellte  Auffanggefäss  abzufliessen.  Um  anfänglich  das  Fliessen  des 
Wassers  zu  bewerkstelligen,  wird  am  Ende  des  Ausflussrohres  ent- 
weder mit  dem  Munde  oder  besser  mit  einer  Spritze  angesaugt.  Für 
bestimmte  Körpergegenden,  wie  Kopf,  Brust  und  Bauch  sind  die  Appa- 
rate besonders  geformt. 

Bei  manchen  Kranken  aber  fruchtet  weder  Eisbeutel  noch  der 
Kühlapparat,  woferne  eine  schmerzhafte  Dyspepsie  besteht.  Diese  wird 
vielmehr  vortheilhaft  bekämpft  durch  Verwendung  intensiver  Wärme, 
demnach  trockener  oder  feuchter  heisser  Umschläge  über  die  Epi- 
gastralgegend. 

Therapie.  Die  medicanieutöse  Therapie  beabsichtigt  den  bestehenden  Erethis- 

neben  Morph,  mus  cordis  ZU  dämpfen.  Neben  Opium,  beziehungsweise  Morphium  wären 
diesbezüglich  vor  Allem  die  Brompräparate  zu  nennen,  über  deren  Ver- 
wendungsweise ich  Ihnen  schon  Einiges  gesagt  habe,  soweit  es  sich 
um  Darreichung  von  Natrium  bromatum  handelt.  Es  sei  erwähnt,  das 
Kalium  bromatum,  in  gleicher  Dosis  und  gleicher  Art  dargereicht,  in 
den  Fällen  der  compensirten  Aorteninsufiicienz  begreiflicherweise  nicht 
Valeriana,  contraiudicirt  ist.  Neben  den  genannten  Medicamenten  verdient  auch 
noch  die  Radix  valerianae  versuchsweise  Verwendung,  deren  Präparate 
und  Receptirungsart  Ihnen  gleichfalls  bekannt  sind.  Endlich  bewährt 
sich  in  vielen  derartigen  Fällen  das  Chinin,  das  wir  mit  Vorliebe  in 
Form  des  Chinin,  valerianicum  oder  Chininum  hydrobromicum  anwenden. 

Rp.   Chinin,  valerianic.  (oder  hydrobromic.)  0'2 — 0'3. 
Dent.  tal.   dos.   ad  capsul.   amylac.  Nr.  XV. 
S.  3 — 5  Pulver  täglich. 

Gefässerkran-  Nocli  gibt  CS  aber,    spcciell    bei  Aorteninsufficienzen,    mögen    sie 

kung  als  Ursache  .  i  ri  •  i  i  t  x  •  ■    i      i 

weiterer  sym-  im  btadium  der  Compcnsation  oder  aber  der  incompensation  sich  be- 
finden, eine  Reihe  krankhafter  Erscheinungen,  welche  allerdings  nicht 
der  Aorteninsufficienz  als  solcher,  sondern  der  dieser  Klappenerkrankung 
zu  Grrande  liegenden  Blutgefässaflfection  ursächlich  zugehören.  Kommen 
diese  Krankheitssymptome  demnach  auch  ohne  Insufficienz  der  Aorten- 
klappen zur  Beobachtung,  so  treten  doch  in  praxi  die  Folgeerschei- 
nungen der  Gefäss-  und  der  Klappenerkrankung  oft  genug  gleich- 
zeitig und  nebeneinander  auf.  Demgemäss  halte  ich  es,  die  prakti- 
schen Verhältnisse  im  Auge  behaltend,  für  angemessen,  im  unmittel- 
baren Anschlüsse  an  die  Therapie,  speciell  der  Aorteninsufficienz 
jene  der  Blutgefässaffectionen  zu  behandeln,  und  zwar  besonders  jener 
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Blutgefässaffectioiien.  Avelclie  nur  zu  häufig  Anlass  geben  zur  Insufti- 
cienz  der  Aortenklappen  durch  Uebergreifen  des  Erkrankungsprocesses 
von  der  Aortenwand  auf  die  Klappen  der  Aorta.  Und  hiezu  glaube  ich 
mich  unisomehr  berechtigt,  als  am  Krankenbette  oftmals  hinter  der 
Therapie  der  ursächlichen  Gefässerkrankung  und  der  durch  diese  be- 
dingten übrigen  Krankheitssymptome  jene  der  Insufficienz  der  Aorten- 
klappen selbst  vollends  in  den  Schatten  tritt. 

Therapie  der  Bliitgefässkranklieiten. 

Ich    schliesse    an    dieser    Stelle    von    der    Besprechung   aus    die  Ausschluss  der 

acuten     Arteritis 

Therapie    der    acuten    Entzündung    der    Arterien,    im  Besonderen    der    ^^'^  venen- 

erkrankungen. 

Aorta  und  die  Therapie  jeglicher  Erkrankung  der  Venen;  denn  letztere 
ist  häufig  überwiegend  oder  ausschliesslich  eine  chirurgische  und  scheint 
mir  schon  deshalb  besser  in  einem  besonderen  Abschnitte  vorge- 
nommen  zu  werden.  Auch  die  Therapie  der  acuten  Arterienentzündung, 
soweit  es  sich  nicht  um  eine  acute  Aortitis,  sondern  eine  entzündliche 
Affection  peripherer  arterieller  Blutgefässe  dreht,  wird  in  mehr  chirur- 
gischen Massnahmen  bestehen.  Jene  aber  der  acuten  Aortitis  deckt 
sich  förmlich  mit  der  Behandlung  der  acuten  Entzündung  des  Herzens, 
respective  der  Endocarditis  und  wird  demgemäss  entsprechend  im  An- 
hange an  letztere  besprochen  werden.  Die  Erkrankungen,  welche  an  dieser 
Stelle  liervorvorzuheben  sind,  sind  vielmehr,  da  ich  von  recht  seltenen 
Affectionen  des  Arteriensystems  (wie  angeborene  Enge  oder  Erweite- 
rung desselben,  umschriebene  erworbene  Verengerung  einer  Arterie) 
vollständig  absehen  darf,  die  chronische  Arteritis  in  ihren  verschiedenen 
Formen  und  das  Aneurvsma  der  Aorta. 


Therapie  der  Arteritis  chronica. 

Unter  die  unter  dem  Namen    der  Arteritis    chronica   zusammen-  Eintheiiung  in: 
zufassenden  Entzündungsprocesse  der  Arterien  zählt    vor  Allem  jener 
Erkrankungsprocess,  der  allerdings  häufig  genug  —  speciell  nach  neueren 
Forschungen  —  acut  beginnt,  doch  zunächst  völlig  latent  verläuft,  dem- 
nach als  bereits  lange  Zeit  dauernder  chronischer  Erkrankungsprocess 
uns    manifest    wird,     die    Arteriosclerose,     der    atheromatöse    Process.     "-"citrlTse"^ 
Ich    möchte    von    demselben    —    der    besonderen    anatomischen    und 
histologischen     Eigenthümlichkeiten     und     der    besonderen    Therapie 
wegen    —    die     syphilitische    Endarteritis    abtrennen.     Ich    übergehe  ^^^'^^^j^/^^^'^p"" 
vollständig  die  Besprechung  der  ohnedies  causal  ohnmächtigen,  daher 
t 


94  Therapie  der  Arteriosklerose. 

ohnmächtigen,  daher  blos  symptomatischen    Therapie    der  Periarteritis 
nodosa,  einer  äusserst  seltenen  AfFection. 

Therapie  der  Arteriosklerose. 

Causaie  Einzelne  Fälle    von  Arteriosklerose    o:estatten,    ihrer    besonderen 

Therapie.  _  . 

Aetiologie  entsprechend,  auch  eine  specielle  causaie  Therapie.  Be- 
kanntlich gibt  Gicht  Veranlassung  zum  arteriosklerotischen  Erkrankungs- 
process.  Dieser,  demnach  blos  eine  Theilerscheinung  der  Stoffwechsel- 
erkrankung, wird  daher  genau  so  therapeutisch  anzugehen  sein,  wie 
"''  ''Diathele.^^'''^  ^^^  Grundkraukhcit  selbst,  die  uratische  Diathese.  Die  bei  Diabetes  mellitus 
*^  ^eiutus.^*^^  hinwieder  so  häufig  vorkommende  Arteriosklerose,  wie  die  früher  genannte 
auf  toxischer  Basis  entstanden,  verlangt  gleichfalls  eine  besondere 
ätiologische  Therapie;  ihre  Behandlung  deckt  sich  mit  jener  des 
Diabetes.  Ausgenommen  hievon  muss  blos  jene  Form  des  Diabetes 
mellitus  werden,  wo  eine  anders  begründete  Arteriosklerose  der  Arteria 
pancreatica  die  primäre  Erkrankung,  der  Diabetes  demnach  eine  blosse 
Folgeerscheinung  ist.  Eines  Umstandes  wäre  meines  Erachtens  viel- 
leicht noch  zu  gedenken,  ob  —  neben  anderen,  theils  toxischen,  theils 
noch  vollständig  unklaren  Momenten  —  nicht  doch  die  reichliche 
Nahrungseinnahme  des  Diabetikers  überhaupt,  und  insbesondere  die 
reichliche  Fleischnahrung  mit  Schuld  trägt  an  der  Entstehung  des 
Atheroms  der  Arterien.  Woferne  dies  bei  einem  Falle  von  Diabetes, 
bei  dem  gerade  dieser  arteriosklerotische  Erkrankungsprocess  klinisch 
in  den  Vordergrund  tritt,  zutrifft  und  Erscheinungen  seitens  des 
Herzens  prävaliren  —  manche  Fälle  von  Coma  diabeticum  sollen  sich  ja 
durch  Herzparalyse  erklären  (Frerichsj  —  würde  sich  meiner  Ansicht 
nach    soweit    als    thunliche  Einschränkuog  der  Fleischdiät,   als  Ersatz 

c)  Fettleibigkeit,  etwa  reichlicher  Fettgenuss,  versuchsweise  empfehlen.  Wie  die  Therapie 

der  bei  Diabetes  und  uratischer  Diathese  entwickelten  Arteriosklerose, 
so    fällt    auch    die    Therapie    der    mit    Fettleibigkeit    einhergehenden 

d)  Alkoholismus.  Arteriosklerose  hinwieder  mit  jener  der  ersteren  zusammen.  Da  Alkohol 

doch  ziemlich  unstreitig  eine  Ursache  der  Arteriosklerose  bildet,  ist 
dieser  selbstverständlich  dem  an    dieser  Affeetion    leidenden  Menschen 

e)  Nicotinismus.  Vollständig  zu  entziehen.    Auch  das  Rauchen  ist  besser  zu  untersagen, 

da  hervorragende  Autoren,  ich  nenne  vor  Allen  Huchard,  diesem 
sogar  eine  wichtige  ursächliche  Rolle  für  die  Entstehung  der  Arterio- 
sklerose beimessen.  Wo  Blei  oder  wo  allzustarke  körperliche  Anstrengung 
die  Quelle  der  arteriosklerotischen  Erkrankung  darstellen,  sind  selbst- 
verständlich beide  Schädlichkeiten  zu  meiden. 
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Die    Therapie    ieder    sonstia-en,    sei    es    traumatischen,    toxischen   '^raumausehe, 

>-  ^  <j        I  toxische,     postin- 

oder  postinfectiösen  Form  der  Arteriosklerose  wird  sich  zweifach  ver-f^°"öse   Arteno- 

-'-  Sklerosen. 

schieden    gestalten,   je    nachdem    der  Herzmuskel    den  durch   den  Er-    Therapie  ver- 
krankung'sprocess    bedingten    verminderten  Elasticitätsgrad,    respectivea)Beiinsuffioienz 
die  Verengerung  der  Arterien  durch   hinreichende  Hypertrophie  wett-       cardiai. 
zumachen    in    der    Lage    oder    seine  Kraft   bereits  theilweise  erlahmt 
ist.  Letzterenfalls,  also  im  Stadium  der  Incompensation  des  Herzmuskels, 
muss    begreiflicherweise    die    Therapie    eine    herztonisirende    sein.    Sie 
erinnern    sich    an    die    speciell    für    den    vorliegenden  Fall  getroffene 
Empfehlung  der  Combination  von  Digitalis  mit  Ergotin.  Die  Therapie 
muss  des  Weiteren  bedingter  Weise  eine  diuretische  sein,  ganz  analog 
jener,  wie  Sie  sie  bereits  kennen  als  geübt  bei  den  Hydropsieen  Herz- 
fehlerkranker. 

Anders  aber  steht  die  Sache  bei  jenen  Kranken,  bei  welchen  der  *)  Bei  Sufflcienz 
arteriosklerotische    Process    als    solcher,    nicht    die   consecutive    Herz- 
insuflicienz,  Aufgabe  unserer  Therapie  ist. 

Nach  diätetischer  Richtung  rathe  ich.  solchen  Kranken  die  bereits  Diätetik, 
oben  erwähnten  Beziehungen  von  reichlicher  Nahrungsaufnahme  und 
Arteriosklerose  vor  Augen  zu  führen  und  Sie  vor  ersteren  eindringlichst 
zu  warnen.  Die  quantitativ  aber  entsprechend  gewählte  Mahlzeit  bestehe 
aus  Gerichten,  deren  jedes  erwiesener  Massen  thunlichst  wenige  giftige 
Substanzen  im  Organismus  erzeugt.  Der  Kranke  geniesse  demnach 
reichlichere  Mengen  von  Milch  und  Milchspeisen,  reichlich  leicht  ver- 
dauliches Gemüse  (siehe  S.  3),  jedoch  die  blos  zum  Erhalten  seines 
Stickstoffgleichgewichtes  nöthige  Menge  von  Fleisch,  das  er  ebenfalls,  wo 
möglich,  nur  in  Form  von  weissem  Fleische  wähle:  Wildpret  und  wohl  auch 
Würste,  wie  überhaupt  gewürzte  Kost  vermeide  der  Kranke  vollends.  Wie 
bei  Herzfehlerkranken  im  Stadium  der  Compensation,  so  wird  in  gleicher 
Weise  auch  von  Patienten  mit  Arteriosklerose  die  in  24  Stunden  aufge- 
nommene Flüssigkeitsmenge  sachgemäss  reducirt. 

Was  mit  Rücksicht  auf  Aufenthalt  im  Gebirge  oder  der  Ebene, 
Winteraufenthalt  im  Süden,  Gebrauch  einfacher  Wasserbäder  für  Kranke 
mit  compensirtem  Herzfehler  Erwähnung  fand,  gilt  in  gleichem  Masse 
auch  für  Kranke  mit  Arteriosklerose  bei  guter  Herzfunction.  Nur  eines 
Momentes  möchte  ich  besonders  gedenken,  der  Gefahr,  welche  für  den 
Arteriosklerotiker  jede  plötzliche  Aenderung  des  Blutdruckes,  besonders 
jede  Blutdrucksteigerung,  involvirt.  Heisse,  wie  ganz  besonders  kalte 
Bäder  sind  demnach  für  den  Arteriosklerotiker  strengstens  zu  untersagen,  Bäder. 
da  erstere,  ganz  abgesehen  von  cerebralen  Folgesymptomen,  zu  plötzlicher 
Ischämie  des  Herzens,  hiedurch  zu  Erlahmung  desselben,  letztere  aber 
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Thermalbäder. 


Kohlensaure 
Wässer. 


Leichte  hydria- 

tische  Proce- 

duren . 


Medicamentöse 
Therapie. 


Darm- 
Überwachung. 


Jodalkalien. 


Receptirung. 


nur  ZU  leicht,  namentlich  zu  Ruptur  innerer  Körperarterien,  speciell  der 
Arterien  des  Gehirnes,  führen  können.  Dementgegen  erweist  sich  ein 
Curgebrauch  von  Thermalbädern  oftmals  für  Arteriosklerotiker  mit 
gutem  Herzen  und  blos  massig  ausgebreiteter  Affection  von  erheblichem 
Nutzen.  Ich  nenne  Ihnen  unter  diesen  Thermen  etwa  Johannisbad 
(Böhmen),  Schlangenbad  in  Preussen  (Provinz  Hessen-Nassau),  Teplitz 
(Böhmen)  und  Ragaz-Pfäffers  in  der  Schweiz  (Canton  St.  Gallen).  Ich 
möchte  Sie  aber  augenblicklich  darauf  aufmerksam  machen,  solchen  mit 
Arteriosklerose  und  Herzhypertrophie  behafteten  Individuen  den  Gebrauch 
kohlensäurereicherer,  dazu  kalter  Mineralwässer  zu  verbieten;  denn 
die  durch  den  Genuss  dieser  Mineralwässer  erzeugte  Druck  Steigerung 
in  den  peripheren  Gefässen  kann  argen  Schaden,  sogar  plötzlichen  Exitus 
letalis  hervorrufen.  Nur  in  der  Form  könnte  man  demgemäss  die 
Mineralwässer  gestatten,  dass  man  die  Kohlensäure  vorher  ent- 
weichen lässt  oder  von  Natur  aus  wärmeres,  daher  kohlensäureärmeres 
Mineralwasser,  das  aber  selbst  wieder  nur  im  kühlen  Zustande  zu  ge- 
messen ist,  wählt. 

Empfehlenswerth  erscheint  mir  endlich  noch  die  Vornahme  leichter 
hydriatischer  Proceduren,  welche  immerhin  eine  gewisse  erregende 
Beeinflussung  des  Stoffwechsels  und  eine  neurotonisirende  Wirkung 
entfalten.  Ich  meine  kühle  —  mit  zimmerüberstandenem  Wasser  — 
geübte  Waschungen,  Abklatschungen  und  Frottirungen. 

Hinsichtlich  der  medicamentösen  Therapie  sei  zunächst  der,  wie  bei 
Herzfehlerkranken,  so  auch  bei  Arteriosklerotikern  stets  nothwendig 
zu  beachtenden  Bestrebung  gedacht,  die  Thätigkeit  des  Darmes  zu 
überwachen,  jeder  Obstipation,  sei  es  durch  Anwendung  vegetabilischer, 
sei  es  salinischer  milder  Abführmittel,  entgegenzutreten. 

Eine  weitere  Medication,  an  den  meisten  Orten  usuell,  besteht  in 
Verabreichung  von  Jodalkalien.  Man  pflegt  die  Wirkung  derselben 
darin  zu  sehen,  dass  sie,  wie  dies  besonders  Hu chard  hervorhebt,  im 
Stande  sind,  die  peripheren  Gefässe  zu  erweitern  und  den  Blutdruck 
herabzusetzen.  Sie  verschreiben  Jodkalium  oder,  was  ganz  gleich  ist, 
Jodnatrium  in  täglich  zu  verbrauchender  Menge  von  l'O — l'bOg  etwa 
folgendermassen : 

Rp.  Kah  (Natr.)  jodat.   10-0— 15-0, 
Aq.  dest.  150-0, 
Syr.  aurant.  30'0. 
M.D.  S.   1—1 V2  Esslöffel  täghch,  in  Milch,  Kaffee  oder  Bier. 

Diese  Jodtherapie  muss  durch  lange  Zeit,  durch  mehrere  Jahre, 
fortgesetzt  werden  und  wird  wohl  in  der  Form  am  besten  angewendet. 
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dass  Sie  in  fortgesetzter  Reihe  den  Kranken  durch  drei  Wochen  jeden 
Monates  das  Jodsalz  gebrauchen  heissen,  um  in  der  vierten  Woche 
dasselbe  auszusetzen  und  in  den  folgenden  drei  Wochen  neuerdings 
die  gleiche  Therapie  einzuleiten  u.  s.  w.  Auch  eine  durch  längere  Zeit  Arsen. 
fortgesetzte  Arsentherapie,  bezüglich  deren  Details  ich  Sie  auf  andere 
Abschnitte  verweise,  ist  oftmals  am  Platze. 

Aehnliche  Wirkung,  wie  sie  in  Bezug  auf  die  Blutgeßisse  die  Jod- 
alkalien üben,  besitzen  noch  weitere,  allerdings  bei  gewöhnlicher  Arterio- 
sklerose der  peripheren  Gefässe  und  Arterien  nur  ungleich  seltener 
angewendete  Arzneimittel,  nämlich  das  Amylnitrit,  das  Nitroglycerin  Nitrite, 
und  das  Natrium  nitrosum.  Doch  werden  die  genannten  Arzneimittel 
nur  seltener  in  Verwendung  gezogen,  wie  ich  glauben  möchte  schon 
deshalb,  weil,  wie  rasch  die  Wirkung  auch  eintreten  mag,  dieselbe 
für  den  Kranken  fast  ebenso  rasch  (nach  neuestem  Urtheile  in  circa 
10  Minuten)  wieder  vergeht.  Ihre  Domäne  ist  zwar  dennoch  der 
atheromatöse  Process,  doch  dieser  meist  nur  dann,  wenn  das  Sonder- 
gebiet der  Herzarterien  arteriosklerotisch  erkrankt,  wenn  es  durch  diese 
Afiection  zum  Symptombild  der  Angina  pectoris  gekommen  ist.  Ehe 
wir  aber  zur  Therapie  dieser  Affection  übergehen,  möchte  ich  noch 
eines  in  seiner  Art  seltenen  Einzelsymptomes  des  Atheroms  speciell 
der  aufsteigenden  Aorta  Erwähnung  thun,  das  nach  meiner  Erfahrung 
diagnostisch  manchmal  ungemein  wichtig  ist.  Ich  meine  die  auch 
bei  der  Aortitis  chronica,  vielleicht  in  Folge  acuter  oder  subacuter 
Nachschübe    dieser    Affection     häufig     vorkommenden     retrosternalen   Retrosternale 

r.    1  Schmerzen. 

bchmerzen. 

Diese  pflegen  sich  fast  ausnahmslos  bei  Körperbewegung  des 
Kranken  —  z.  B.  beim  blossen  Stiegensteigen  —  einzustellen,  um  wieder 
zu  verschwinden,  wenn  der  Kranke  ruhige  Körperlage  einnimmt. 
Diese,  also  Bettrahe,  einzuhalten,  ist  demgemäss  die  erste  und  Bettruhe, 
natürlichste  therapeutische  Forderung.  Eine  zweite  therapeutische  Mass- 
nahme ist  constante  Application  eines  Eisbeutels,  bei  manchen  Patienten  Eisbeutel,  hcisse 

■"■  .  Umschläge. 

übrigens  gerade  wieder  heisser  Umschläge  über  der  schmerzhaften 
Stelle,  über  dem  Sternum.  Die  günstige  Wirkung  derselben  versteht 
sich,  wenn  man  bedenkt,  wie  die  vorgenannten  Schmerzen  einer  Arte- 
ritis  und  Periarteritis  der  Aorta,  einer  durch  Entzündung  der  Aorten- 
wand gegebenen  Reizung  des  Plexus  aorticus  ihre  Entstehung  ver- 
danken. Auch  die  Verwendung  von  Revulsivis,  wie  wiederholter  Blasen-  uevuisiva,  beson- 
pflaster,  entsprechend  der  Abgangsstelle  der  Aorta  applicirt,  namentlich 
aber  der  Points  de  feu  leisten  bei  vorhandenen  retrosternalen  Schmerzen 
gute  Dienste.  Letztere,  die  sogenannte  Cauterisation  ponctuelle,  werden 

Ortner,  Vorlesungen  über  Therapie  d.  inneren  Krankh.  I.  7 
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in  der  Art  angewendet,  dass  mit  dem  in  Rotliglut  gebracliten  Tliermo- 
kauter  die  Haut  ganz  oberflächlich  und  rasch  betupft  wird,  so  dass 
nur  ganz  seichte  Verschorfungen  derselben  entstehen.  Man  kann  — 
besonders  auch  unter  anderer  Indication  an  anderen  Stellen,  wie 
beispielsweise  neben  der  Wirbelsäule  —  bis  zu  60  und  mehr  solcher 
Brennpunkte  anbringen. 


Therapie  der  Angina  pectoris. 

Schmerzen  hinter  dem  Brustbein,  verknüpft  mit  präcordialen 
und,  besonders  in  den  linken  Arm,  aber  auch  in  verschiedene  Rich- 
tungen des  Abdomens,  selbst,  wie  ich  einen  solchen  Fall  kenne,  in  die 
Zähne  des  linken  Unterkiefers  ausstrahlenden  Schmerzen,  einhergehend 
mit  hochgradigem  Angst-,  selbst  mit  Sterbegefühl,  bilden  das  Symptomen- 
bild der  Angina  pectoris.  Wir  wenden  uns  der  Besprechung  dieser 
Erkrankung  im  Weiteren  zu. 
causaie  Auch  bei  dieser  Affection  muss    begreiflicherweise    die    Therapie 

Therapie.  .  ,  .  .  .  .  .  , 

zunächst  eine  causaie  sein,  je  nachdem  die  echte  Angina  pectoris  als 
Theilerscheinung  einer  uratischen  Diathese  oder  als  Symptom  einer 
syphilitischen  Arteritis  der  Kranzarterien  oder  als  Symptom  eines 
Diabetes  mellitus  auftritt.  Auch  in  diesen  Fällen  wird  allerdings  der 
einzelne  Anfall  nach  genau  denselben  Regeln  zu  behandeln  sein,  wie 
jener  der  echten  Angina  pectoris  in  Folge  Arteriosklerose  der  Kranz- 
arterien. Nur  werden  jene  therapeutischen  Massnahmen,  welche  eine 
Wiederkehr  des  anginösen  Anfalles  zu  verhüten  erstreben,  verschieden- 
artig ausfallen  je  nach  der  Art  Grundkrankheit.  Soweit  dies  aber  — 
was  uns  hier  ausschliesslich  interessirt  —  Arteriosklerose  ist,  ist  die 
Präventivtherapie  abermals  vor  Allem  eine  Jodtherapie,    wieder  durch 


Präventiv- 
therapie  wie   bei 
Arteriosklerose. 


Jahre  lang  in  der  gedachten  Weise    geübt.    Die    gleichen   diätetischen 
Massnahmen    wie    bei    Arteriosklerose    irgend    welchen    Sitzes!     Von 
m^^run?''s^plcieii ™^^^^®^  Scitc,    SO    von  F.  Frank    und  Potain  wird    namentlich  — 
deslinken  Armes,  j^gj  Vermeidung  jcdcr   körperlichen   Anstrengung    überhaupt  —  ganz 
besonders   jede    brüske    und  stärkere  Anstrengung  der  linken  oberen 
Kauchverbot.    Extremität  verboten.   Tabakrauchen  ist  ebenso  so  streng  zu  untersagen, 
wie  Aufenthalt  in  raucherfüllten  Localen;    denn  die  gefässverengende, 
hiemit  exquisit  schädliche  Wirkung    des  Nicotins    ist    zweifellos    (von 
Claude    Bernard    und    neuerer  Zeit  von  Basch    und    Oser)    fest- 
gestellt. 

Verschiedenartige  Mittel   stehen  uns  zu  Gebote,   um   der  zweiten 
Forderung,   welche  an  die  Therapie  der  Angina  pectoris  gestellt  wird, 
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c^erecht  zu   werden,  nämlich    der  Coupirung,   respective  Kürzung  und 
Linderung  des  Sclimerzanfalles. 

An  erster  Stelle  sei  abermals  das  Morphium  genannt.  Dieses,  in    '^''f'^P,'?  '^^^ 

r  o  7  Anfalles. 

Form  der  subcutanen  Injection  weit  besser  und  schneller  wirksam  als  Morphium, 
in  jeder  anderen  Darreichungsform  und  als  jedwede  Opiumtherapie,  Wirkung, 
wirkt  nicht  blos  symptomatisch  als  Analgeticum.  Seiner  gefässerweiternden 
Wirkung  wegen  vermag  es  vielmehr  auch  causal  insoferne  einzugreifen, 
als  wir  doch  die  richtige  Angina  pectoris  auf  eine  Ischämie  des  Herz- 
muskels zurückführen  und  diese  in  Folge  der  Erweiterung  der  Capillar- 
o^efässe  durch  Morphium  gleichfalls  günstig  beeinflusst  wird.  Eine 
bei  schweren  Anfällen  übrigens  in  wechselnder  Zeit  wiederholte 
Injection  von  1 — 2  cg  Morphium  vermag  in  manchen  Fällen  in  der 
That  den  eben  ausgebrochenen  Anfall  zu  coupiren.  Es  gibt  Fälle,  bei 
welchen  die  Schmerzen  nicht  in  der  Präcordialgegend,  sondern  bei- 
spielsweise am  Arme  beginnen.  Eine  rasch,  nachdem  die  Schmerzen 
in  diesem  aufgetreten,  applicirte  Morphiuminjection  ist  bisweilen  im 
Stande,  ein  weiteres  Vorwärtsschreiten  der  Schmerzen  bis  zum  Herzen 
und  das  consecutive  Vernichtungsgefühl  zu  unterdrücken. 

xA.uch  Chloralhydrat.  wie  Chloroform,  letzteres  in  Form  von  ^cworoior^m'"' 
Inhalationen  gebraucht,  wurde  gegen  den  Schmerzanfall  bei  Angina 
pectoris  von  manchen  Seiten  empfohlen.  Ich  halte  beide  Medicamente 
nicht  für  ganz  ungefährlich  dort,  wo  echte  Angina  pectoris  auf  Grund 
eines  Atheroms  der  Kranzarterien  besteht,  und  möchte  ich  Ihnen  vor 
der  Verwendung  dieser  Mittel  eher  abrathen. 

Es  ist  vielmehr  eine  andere  Gruppe  von  Arzneistoffen,  Avelche 
Sie  bei  Angina  pectoris  vieffach,  weil  mit  Erfolg,  angewendet  sehen, 
ich  meine  das  Amylnitrit  und  das  Nitroglycerin,  dazu  noch  das  Natrium 
nitrosum. 

Die  Inhalation  von  Amylnitrit,  einer  gelbgrünlichen,  öligen,  unge-  Amyinitrit. 
mein  leicht  verdunstenden  und  brennbaren  Flüssigkeit,  bewirkt  eine  inten-  Wirkung, 
sive,  wohl  durch  centrale  und  directe  Einwirkung  auf  die  Blutgefässe  er- 
zeugte Dilatation  derselben,  welche  am  stärksten  im  Gesichte  und  im  Schä- 
del, an  den  Extremitäten  entschieden  weniger  zu  Stande  kommt.  Neben  der 
vasodilatatorischen  Wirkung  des  Amylnitrits,  die  sonach  eine  bessere 
Blutdurchflutung  verschafft,  äussert  das  Amylnitrit  auch  eine  blutdruck- 
erniedrigende Wirkung,  ohne  gleichzeitig  die  Herzthätigkeit  zu  schwächen. 
Nur  Beschleunigung  der  Herzaction  ist  eine  regelmässige  Folge  seiner 
Verwendung  in  kleinen  Dosen.  Die  geschilderten  Wirkungen  des  Amyl- 
nitrits treten  wenige  Secunden  nach  Beginn  der  Inhalation  desselben 
ein  und  so  begreift  es  sich,  warum  Amylnitrit  gerade  auch  bei  Angina 
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pectoris  sich  bewähren  kann.  Allerdings  erfordert  dessen  Verwendung 
^°Ather°m°der"'^^^^    meiner    Meinung    die    eine    besondere  Vorsicht,    respective    Ein- 
Hiraartenen.    gchräukung,    dass    die  Hirnarterien    nicht    hochgradig   atheromatös  er- 
krankt seien.    Atherom  der  Hirnarterien  muss  deshalb  als  Contraindi- 
cation   des  Amylnitrits    gelten,    weil    bei  Vorhandensein  dieser  Gefäss- 
affection  die   durch  Amylnitrit  gesetzte  Hyperämie  des  Schädelinneren 
leicht    zur    Hämorrhagie    führen    könnte.    Diese    Contraindication    in 
Darreichungsari.  Rechuung  gczogen.  Verabreichen  Sie  Amylnitrit  derart,  dass  Sie  3  bis 
6  Tropfen    desselben,    auf   ein  Sacktuch    oder    ein   kleines   mit   einein 
Sacktuch  bedecktes  Schwämmchen  geträufelt,    durch  Nase    und  Mund 
einathmen    lassen.    Noch  bequemer  ist  die  Darreichung  desselben  der- 
gestalt, dps  die  abgezählte  Menge  der  Tropfen,  in  Glascapillaren  ein- 
geschlossen, verabreicht  wird.  Man  verordnet  z.  B.: 

Rp.  Amylii  nitros.  gtts.  IIl — V, 
Dent.  tal.  Nr.  X, 
ad  tubulos  vitreos. 
S.   1    Glascapillare    im    Taschentuch    zu    zerdrücken  und    dann  zu  inhaliren. 

Da  aber  rasch  Angewöhnung  an  Amylnitrit  eintritt,  muss  die 
Zahl  der  zu  inhalirenden  Tropfen  bald  erhöht  werden  und  sie  kann 
gesteigert  werden  bis  zur  Einzeldosis  von  sechs,  höchstens  zehn  Tropfen. 
Bemerken  aber  möchte  ich  nebenbei,  dass  Sie  nie  das  Amylnitrit  dem 
Lichte  aussetzen  dürfen,  denn  unter  Einfluss  desselben  entwickelt  sich 
Hydrocyansäure.    Sie  müssen  es  daher  stets  im  Dunklen  aufbewahren. 

Nitroglycerin.  Minder     flüchtig     als    die    allerdings    auch    rascher    eintretende 

Wirkung.  Wirkung  des  Amylnitrits  ist  jene  des  Nitroglycerins  oder  Trinitrins 
(Synonym!),  das  sonst,  in  voller  Analogie  mit  dem  Amylnitrit,  gleich- 
falls gefässerweiternd,  blutdruckherabsetzend  und  die  Herzaction  be- 
schleunigend wirkt,  ohne  dieselbe  zu  schwächen.  Auch  seine  Wirkung 
ist  jedoch  nur  von  relativ  kurzer  Dauer,  wiewohl  sie  von  mancher 
Seite  (Manquat)  dennoch  auf  2 — 3  Stunden  angegeben  wird.  Eine  erst 
vor  ganz  kurzer  Zeit  erschienene  Arbeit  schätzt  jedoch  dieselbe  nur 
auf  10  Minuten.  Wir  verabreichen  das  Nitroglycerin  ebenso  zwecks 
Milderung  oder  Coupirung  des  einzelnen  Anfalles  von  Angina  pectoris, 
wie  in  der  Hoffnuna:,    die  Wiederkehr  eines  solchen  hiedurch    hinaus- 

Versohreibung.  zuschicbcn  odcr  hintanzuhaltcu.  Die  Darreichungsform  ist  die  nach- 
folgende. Sie  verschreiben  etwa: 

Rp.  Solut.  Nitroglycerin,  alcoholic.   1:100  gtts.   XXX, 
Aq.  dest.  30Ö0. 

M.D.  S.  3  Esslöffel  täglich. 
(1  Esslöffel  =  1^2  Tropfen  der  Lösung.) 


Oder: 


Oder. 
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Rp.  Nitroglycerin.  0"03, 

Extr.  et  pulv.  liq.   q.   s., 
M.  f.  1.  a.  pilul.  Nr.   sexuaginta. 
S.   1—4  Pillen  täglich. 


Natrium  nitro- 
sum. 


Rp.  Tablettar.  Nitroglycerin,  ä  0-0005, 
Dent.  tal.  dos.  Nr.  L. 

S.   1 — 4  Tabletten  täglich. 
Oder: 
Rp.  Tablett.  Nitroglycerin  Martindale  (London)    ä   '/i^o  Grran   =  0"0007^, 
D.  Dal.  dos.  Nr.'L. 

S.  3 — 4stündlich  1  Tablette, 

Auch  in  subcutaner  Injection  können  Sie,  speciell  nach  der  Em- 
pfehlung^ Dujardin-Beaumetz's,  das  Nitroglycerin  in  nachfolgender 
Art  verordnen: 

Rp.   Solut.  alcohohc.  Nitroglycerin  1:100  gtts.  XXX, 
Aq.  dest.   lO'O. 

M.  D.  S.  Zur  subcutanen  Injection! 
1  Spritze  (=  3  Tropfen  Nitroglycerinlösung)  zu  injiciren ! 

Am  wenigsten  in  Verwendung  gezogen  wird  endlich  das  Natrium 
nitrosum.  Sie  verschreiben  dasselbe  in  einer  Einzelmenge  von  etwa 
0-03— 0-05^  3— 4mal  täglich.  Z.B.: 

Rp.  Natrii  nitros.  0"5, 
Aq.  dest.   1500. 
M.D.S.  3— 4mal  täglich  1  Esslöffel. 
(1  Esslöffel  =  0-05^.) 

Den  obgenannten  Mitteln  muss  ich  noch  ein  letztes,  erst  in 
jüngster  Zeit  von  englischer  Seite  befürwortetes  Medicament  anreihen, 
das  von  Turney  in  Flintshire  hergestellte  Erythroltetranitrat.  Ich  Erythroitetra- 
hatte  Gelegenheit,  dasselbe  bereits  in  einer  Anzahl  von  Fällen  von 
echter  Angina  pectoris  auf  der  Klinik  zu  verabfolgen.  Auch  mir 
scheint  es,  dass  seine  Wirkung  nachhaltiger  ist,  zeitlich  länger  an- 
dauert, wie  die  von  Amylnitrit  und  Nitroglycerin.  Mehrfach,  solange 
ich  das  Mittel  in  der  von  englischer  Seite  genannten  Einzeldosis  von 
O'Ol  g  verabreichte,  beklagten  sich  aber  die  Kranken  über  recht 
empfindlichen  Kopfschmerz  mit  Klopfen  im  Schädel,  Taumelgefühl 
und  allgemeines  Unbehagen.  Ich  gebe  daher  dasselbe  in  letzter  Zeit 
nur  mehr  im  Einzelquantum  von  blos  0'04,  selbst  0*02^,  das  ich  nöthigen- 
falls  eine  Stunde  nach  der  ersten  Verabreichung  nochmals  nehmen  lasse. 
Auch  versuchte  ich  dasselbe  bei  einem  Kranken,  bei  welchem  der 
ano-inöse  Anfall  in  einem  Arme  einsetzte.  Eine  Pille,  unmittelbar  nach 
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dem  ersten  Gefühle  einer  nur  leicht  schmerzenden  Parästhesie  in  dem- 
selben genommen,  vermochte  manchmal  den  Anfall  zu  coupiren; 
manchmal  blieb  der  Erfolg  aus. 

Mein  vorläufiges  Urtheil  über  Erythroltetranitrat  würde  dahin- 
gehen, dass  es,  abgesehen  von  seiner  länger  anhaltenden  Wirkung, 
keinen  sichtlichen  Vorzug  erkennen  lässt  vor  Amylnitrit  und  Nitro- 
glycerin. Doch  scheint  es  mir  als  diesen  Mitteln  ebenbürtig  und  einer 
weiteren  therapeutischen  Verwendung  werth.  Es  lautet  meine  Receptur : 

Rp.  Erythroltetranitrat  0-4 — 0-8, 
Extr.  et  pulv.  gentian  q.  s., 
M.  f.  1.  a.  pilul.  Nr.  XX, 
consperg.  pulv.  cort.  cinnamom. 
«  S.   1 — -2  Pillen  im  Anfalle. 

Antineuraigica.  Nur  geringe  Wirkung  haben  Sie  von  einer  Reihe  anderer  Mittel 

zu  erwarten,  welche  unter  dem  Namen   von  Antineuralgicis  zusammen- 
Autipyrin^^ Anti- g.gf^gg^  wcrdeu.  Ich  darf  Ihucn  beispielsweise  das  Antipyrin,  das  Anti- 
cetin,  Exaigin.  ^ervin   (Radlaucr),    Phenacetin    und    Exalgin    nennen.     Die    beiden 
Darreichung,    erstcrcu  Verabreichen  Sie  in  Einzelquantitäten  von  0"5 — ^'0  (/.  Sie  ver- 
schreiben demnach: 

Rp.  Antipyrin,  oder  Antinervin.  0'5, 
Dent.  tal.  dos.  Nr.  X. 
S.   1-^2  Pulver  auf  Imal,  nach  2  Stunden  zu  wiederholen. 

In  halb  so  grosser  Dosis  verabfolgen  Sie  das  Phenacetin,  sowie, 
falls  Sie  das  Exalgin  in  Pulverform  verabreichen,  auch  dieses  letztere. 
Sie  können  es  aber  auch  in  wässeriger  Lösung  etwa  nach  folgender 
Receptur  verordnen: 

Rp.  Exalgin  2 "5, 

Spir.  menth.  pp.  5'0, 
Aq.  tihae  120-0, 
Syr.  flor.  aurant  80'0. 
M.D.  S.    Früh  und  Abends   1  Esslöffel  (1  Esslöffel  =  0-250^  Exalgin). 

Revuisiva.  Auch  cxtem  angewendete  Mittel  helfen  manchmal    den  Schmerz 

der  Angina  pectoris  mildern,  unter  denen  ich  Ihnen  beispielsweise 
locale  Verwendung  von  Senfteig  oder  Senfpapier  oder  sei  es  trockene, 
sei  es  feuchte,  heisse  Umschläge  auf  die  Herzgegend  empfehlen  kann. 


Therapie  der  Arteritis  syphilitica. 

Nur  wenige  Worte  habe  ich  hinzuzufügen  über  die  Therapie  der 
zweiten,  von  mir  abgesonderten  Form  der  chronischen  Arteritis,  über 
die  Arteritis  syphilitica.  Es  ist  klar,  dass  hier  eine  möglichst  energische 
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antiluetiscbe  Cur  eingeleitet  werden  muss.  Diesbezligiich  empfehle  ich  Jod-Quecksuber. 
Ihnen  von  Haus  aus  eine  combinirte  Behandlung,  und  zwar  einerseits 
Jod-,  andererseits  Quecksilbertherapie  einzuleiten,  mögen  Sie  die  letztere 
in  Form  der  altgewohnten  Schmiercur  oder    in  Form  intramusculärer 
oder  sogar  intravenöser  Injectionen  durchführen. 

Therapie  des  Aorteiianeuiysmas. 

Wenn  wir  die  Heilung  des  Aortenaneur3'-smas  anstreben,  muss  Pimcip  unserer 
unser  Augenmerk  darauf  gerichtet  sein,  im  aneurysmatischen  Sack  das  bestrebungen. 
Blut  zur  Gerinnung  zu  bringen  und  die  Organisation  der  gebildeten 
Blutgerinnsel  zu  gestatten.  Diesen  Weg  schlägt  auch  die  Natur  ein,  wie 
uns  manchmal  Fälle  von  Spontanheilung  vor  Allem  sackförmiger  und 
durch  eine  blos  enge  OefFnung  communicirender  Aneurysmen,  doch 
auch  mit  breiter  Communicationsöflfnung  der  Aorta  aufsitzender  Aneu- 
rvsmen  lehren.  Die  Blutgerinnung  wird  aber  begreiflicherweise  umso 
leichter  zu  Stande  kommen,  je  langsamer  die  Strömung  des  Blutes  im 
Aneurysmasacke,  je  niedriger  der  Blutdruck  und  je  constanter  und 
gleichförmiger  dieser  niedrige  Blutdruck  erhalten  wird. 

Ein  rationelles  Gebot  der  Therapie  wird  demgemäss  lang  dauernde  Ruhe, 
absolute  körperliche  und  seelische  Ruhe  sein.  Der  Kranke  wird  von 
Anbeginn  auf  einen  Wasserpolster  gebettet  und  bleibt  —  ohne  sich  je 
aufzusetzen  —  zwei  bis  zweieinhalb  Monate  bei  sorgfältigster  Pflege 
und  bei  anderweitiger  Therapie  —  speciell  zeitweiser  Application  eines 
Eisbeutels  oder  eines  Kühlapparates  zwecks  Beruhigung  der  Herz- 
action  —  im  Bette  liegen.  Welchen  Einfluss  eine  derartig  stabile 
Körperruhe  auf  die  Herzaction  übt,  beweist  Tufnell's  Beobachtung, 
dessen  Aneurysmakranker  von  96  Herzcontractionen  in  der  Minute 
nach  40  Minuten  dauernder  Bettruhe  nur  mehr  66  Pulsschläge  auf- 
wies; in  24  Stunden  ein  Ausfall  von  43.200  Contractionen  des  Herzens! 
(Bäumler.) 

Auch  durch  Reduction  der  Nahrungszufuhr  wird  Herabsetzung  Nahrung, 
des  Blutdruckes  erreicht.  Heutzutage  aber  wird  der  Kranke  nicht  mehr 
jener  gesteigerten  Hungercur,  mit  der  wiederholte  Aderlässe  verknüpft 
wurden,  unterworfen,  wie  sie  —  gleichfalls  neben  absoluter  Bettruhe  — 
die  historisch  älteste  Therapie  des  Aneurysmas  auszeichnet,  die  von 
Valsava  angegeben  und  von  Alb  er  tini  ausgebaut  wurde.  Gleichwohl 
sind  die  Zahlen  der  von  mancher,  speciell  englischer  Seite  vorge- 
schriebenen Nahrungsmittel  noch  ausserordentlich  gering.  Ich  citire  ^""^^ctem^'^'' 
Ihnen  Tufnell's  Diätschema    für    Aneurysmakranke.    Das    Gesammt- 
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quantum  der  24stündigen  Nahrung  beläuft  sich  auf  300^  fester  und 
24:0  g  flüssiger  Nahrung,  die  nur  etwas  erhöht  werden  darf,  wenn  der 
Kranke  unter  dieser  Entziehungscur  unruhig  und  aufgeregt  wird. 
Tufnell  vertheilt  die  Nahrung,  wie  folgt:  Morgens:  60^  Milch  oder 
Cacao  mit  60^  Brot  mit  Butter;  Mittags:  90^  Fleisch  mit  90^  Brot 
oder  Kartoffeln,  dazu  120^  Wasser  oder  leichten  Bordeauxweines; 
Abends:  60^  Thee  und  60g  Brot  mit  Butter.  Neben  dieser  Diät  und 
Bettruhe  wird  symptomatisch  gegen  Schmerz  oder  Schlaflosigkeit  ver- 
fahren, gegen  Durst  werden  Eispillen  verabfolgt.  Diese  strenge  Diät 
kann  aber  nach  meiner  Meinung  nicht  als  fixe  Norm  für  alle  Aneu- 
rysmenkranke  gelten. 

Genaue  Stoffwechseluntersuchungen  werden  uns  vielmehr  im 
Einzelfalle  belehren,  wie  weit  wir  mit  der  Reduction  der  Nahrung, 
ohne  den  Gesammtorganismus  zu  entkräften,  herabgehen  dürfen.  Wo 
dieser  aber  schon  arg  entkräftet,  heruntergekommen  ist,  dort  muss 
nach  meinem  Dafürhalten  sogar  durch  gute  und  entsprechend  reich- 
liche Nahrung  der  gesunkene  Ernährungszustand  erst  wieder  gehoben 
werden. 

Blutableitung.  Auch  dadurch,  dass  man  das  Blut  vom  Aneurysma   weg    gegen 

eine  andere  Partie  des  Körpers  abzuleiten  sich  bestrebt,  wird  der 
Druck  in  ersterem  sinken.  Dieses  Streben  verfolgt  man  dadurch,  dass 
man  die  unteren  Extremitäten  des  Kranken  warm  bedeckt,  vorsichtige 
Abwaschungen  des  ganzen  Körpers  mit  nachfolgendem  Abreiben 
(Frottiren),  Massage  der  unteren  Extremitäten  und  des  Abdomens 
empfiehlt. 

^^Ther^^pfe.""'  Nur  geringe  Dienste  leistet  zwecks  Heilung  eines  Aortenaneurys- 

jodkaii.  mas  die  medicamentöse  Behandlung.  Die  Jodpräparate  allein,  besonders 
das  Jodkalium,  verdienen  diesbezüglich  wärmere  Empfehlung,  wiewohl 
die  Art  der  kaum  leusrbaren  Wirkunsr  derselben  bei  Aortenaneurysmen 
—  sie  müssten  den  in  Folge  syphilitischer  Aortitis  entstanden  sein  — 
noch  unklar  ist.  Sie  verschreiben  das  Jodkali  zunächst  in  einer  Tages- 
menge von  1"0 — 1"5^,  um  langsam  zur  Quantität  von  5 — ßg  anzu- 
steigen und  diese  Therapie  mit  Unterbrechung  durch  lange  Zeit  fort- 
zusetzen. Alle  übris-en  Medicam ente,  ich  nenne  Ihnen  das  vonLangen- 

Ergotin,    Plumb.  r.   i  i  t-i  t  tm  i  •  tat  ■     J 

acet.,  Alaun,    bcck   empfohlene  Ergotm,    das   rlumbum    aceticum    und    Alaun    sma 

Digital,  Opium.  .^r-^..,  ,         r^     •  •oii-  o 

ebenso  wie  Digitalis  oder  Opium  zwar  im  Stande,  bestimmte  Symptome 
des  Aortenaneurysmas  wirksam  zu  bekämpfen,  gegen  den  Krankheits- 
process  als  solchen  aber  fruchten  sie  nichts.  Speciell  von  englischer 
Lecithin.  Seite  wurde  in  neuerer  Zeit  Lecithin  empfohlen  als  ein  Medicament, 
dem    energische    blutcoa^-ulirende    Wirkuno-en    nach    Einfuhr    in    den 
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Körper  zukommen  soll.  Auch  wir  verwendeten  dasselbe  bei  einem 
Kranken,  der  mit  Aneurysma  des  Aortenbogens  auf  unserer  Klinik 
sich  befand.  Ich  konnte  keinerlei  merkbaren  Nutzen  aus  dem  Gebrauche 
desselben  entnehmen. 

Die  dritte  Methode   der  Therapie  des   Aortenaneurysmas  bedient    ^Therfpie!"^ 
sich  chirurgischer  Eingriffe,  welche  sich  zum  Theil  an  die  chirurgische 
Behandlung  des  Aneurysmas  peripherer  Arterien  anlehnen. 

Ich  möchte  vor  Allem  der  Compression  des  Aneurysmas  gedenken,  i  compression. 
ein  Verfahren,    das    Sie    begreiflicherweise    überhaupt   nur    bei    einem 
Aneurysma  der  Bauchaorta  versuchen,  in  derartigen  Fällen  aber  schon 
mehrmals  mit  Erfolg  durchgeführt  wurde.  Vor  der  distalen  Compression, 
welche  übri2:ens  nach  einer  Erfahrung  am  Sectionstische  gleichfalls  zur    distale  und 

"-       _  "  "  proximale  Com- 

Blutgerinnung  im  Aneurysmasacke  Anlass  geben  kann,  verdient  die  proxi-  pression. 
male,  id  est  die  Compression  zwischen  Aneurysmasack  und  Herz  den 
Vorzus:.  Keineswegs  aber  darf  die  Methode  als  unffefährlich  o^elten ;  denn  Gefahren, 
es  sind  Fälle  bekannt,  wo  nach  der  geübten  Compression  einerseits 
tödtliche  Peritonitis,  anderseits  Läsionen  der  durch  die  Compression 
gleichfalls  getroffenen  Organe,  wie  Duodenum,  Pankreas  und  Plexus 
coeliacus  beobachtet  wurden.  Demgemäss  darf  die  meist  in  Narkose 
geübte  Compression  nur  insoweit  getrieben  werden,  dass  die  Pulsation 
des  Sackes  verschwindet  und  sie  darf  nur  in  beschränkter  Zeit  — 
etwa  fünf  Stunden  lang  —  dafür  eventuell  wiederholt  vorgenommen 
werden.  Eine  milde  Compression  können  Sie  auch  bei  nach  aussen  die 
vordere  Thoraswand  vorwölbenden  Aneurysmen  der  aufsteigenden,  be- 
ziehungsweise des  Bogens  der  Aorta  dadurch  bewirken,  dass  sie  ent- 
weder einen  Heftpflaster-  oder  besser  einen  Collodiumverband  über 
dem  pulsirenden  Tumor  anbringen. 

Die  sonstigen  chirurgischen  Operationen  bezwecken,  durch  ander- 
weitige locale  Massnahmen  eine  Gerinnung  des  Blutes  im  Aneurysma- 
sack herbeizuführen.  Unter  diesen  Methoden  erwähne  ich  Ihnen  zu-  2.  Fiiipunctur. 
nächst  die  sogenannte  Fiiipunctur  des  Aneurysmasackes.  Diese  besteht 
darin,  dass  man  in  denselben,  sei  es  mittelst  Troicart,  sei  es  auch  ohne 
Zuhilfenahme  desselben,  Fremdkörper  einführt,  an  denen  das  Fibrin 
sich  ablagern  und  dadurch  ausgedehnte  Gerinnselbildung  bewerkstelligen 
soll.  Als  solche  Fremdkörper  werden  Eisen-,  besonders  aber  Silberdrähte, 
weiters  Uhrfedern,  auch  organische  Stoffe,  wie  Rosshaare,  Seidenfäden 
und  Katgut  verwendet,  welche  in  derartiger  Menge  eingeführt  werden, 
dass  ihre  gesammte  Länge  meist  2 — Sm  beträgt,  allerdings  von  dem 
Schöpfer  dieser  Methode  (Moore)  sogar  einmal  über  23m  dünnen 
Eisendrahtes  in  den  Sack  eing-ebracht  wurden.  Die  Methode,  über  deren 
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Werth  übrigens  die  Meinungen  durchaus  getheilt  sind,  verspricht  ver- 
bal tnissmässig  dann  besseren  Erfolg,  wenn  ein  sackförmiges,  nur 
mit  kleiner  Oeffnung  mit  der  Aorta  communicirendes  Aneurysma  vor- 
liegt. Ich  selber  hatte  Gelegenheit,  erst  vor  gut  zwei  Jahren  einen 
Fall  eines  fast  kleinkindskopfgrossen,  dem  Durchbruch  nach  aussen 
nahen  Aneurysmas  zu  sehen,  bei  welchem  Professor  Narath  in  ana- 
loger Art  über  1  m  dünner  Stahluhrfedern  mittelst  Troikart  in  leicht 
gelungener  Weise  einführte.  Der  Kranke  starb  vier  Tage  nach  der 
Operation  an  Herzinsuffieienz.  Die  Gerinnselbildung  um  die  Uhrfedern 
innerhalb  des  allerdings  mit  breiterer  Basis  aus  der  Aorta  entsprungenen 
Aneurysmas  war  höchst  gering. 

3.  Acupunctur.  Der  Filipuuctur  gegenüber  steht  ein  anderes    chirurgisches  Ver- 

fahren, die  von  Macewen  zuerst  geübte  Acupunctur.  Dieses  Verfahren 
gipfelt  darin,  dass  man  mit  feinen  Nadeln  in  den  Aneurysmasack 
eingeht  und  durch  Hin-  und  Herbewegen  der  Nadel  mittelst  deren 
Spitze  an  der  der  Einstichsstelle  entgegengesetzten  Seite  desselben  Ritzer 
an  der  Intima  erzeugt,  welche  der  Gerinnung  des  Blutes  als  Lieblings- 
plätze dienen.  Man  kann  übrigens  auch  die  Intima  in  der  Weise  ritzen, 
dass  man  die  eingeführte  Nadel  bis  48  Stunden  im  Sacke  belässt  und 
durch  den  Blutstrom  die  oberflächlichen  Läsionen  der  Gefässinnenhaut 
besorgen  lässt.  Die  in  der  Literatur  über  diese  Heilmethode  allerdings 
in  noch  spärlicher  Zahl  hinterlegten  Resultate  fordern  zum  mindesten 
zur  Wiederholung  derselben  in  künftigen  Fällen  auf. 

4.  Gaivanopunc-  e^q  vierter  chirurgischcr  Eingriff  endlich  besteht  in  der  Elektro- 

tur.  ci  o 

punctur  des  Aneurysmasackes.  Eine  Nadel  wird  in  die  Höhle  des 
Aneurysmasackes  eingesenkt  und  mit  der  Anode  des  galvanischen 
Stromes  in  Verbindung  gesetzt,  während  die  Kathode  in  Form  einer 
grossen  Plattenelektrode  als  indifferenter  Pol  auf  dem  Thorax  ruht. 
Die  Stromstärke  wird  meist  von  10 — 20  M.  A.  gewählt,  die  Zeit  seiner 
Verwendung  schwankt  im  Durchnitte  zwischen  zehn  und  vierzig  Minuten. 
Recht  selten  nur  geschieht  es,  dass  man  zwei  oder  selbst  bis  sechs  Nadeln 
in  den  Aneurysmasack  versenkt  und  je  zwei  derselben  mit  Anode  und 
Kathode  der  galvanischen  Batterien  verbindet.  Das  letztere  Vorgehen 
soll  nicht  ohne  Gefahr  sein.  Nachdem  die  Nadeln  wieder  aus  dem 
Sacke  herausgezogen,  wird  die  kleine  Wunde  mittelst  Heftpflasters 
oder  Kollodium  verbau  des  verschlossen  oder  ein  Eisbeutel  aufgelegt.  Heilung 
wurde  nur  in  ganz  isolirten  Fällen,  in  einer  grösseren  Zahl  allerdings 
erhebliche  Besserung  erzielt,  welche  letztere  sich  beispielsweise  in  Ver- 
kleinerung der  Geschwulst,  in  Minderung  oder  vollkommenem  Schwinden 
der  Schmerzen  oder  anderweitiger  subjectiver  Symptome  äusserte. 


Therapie  des  Aortenaneurysmas.  107 

Beim  Aneurysma  der  aufsteio'enden  Aorta  wurde  schliesslich  noch  ^  unterbinduua: 

•'  ^  der    Carotis    und 

ein  fünftes  Verfahren  geübt,   die  Unterbindung  der  Carotis   communis      Subclavia. 
und  der  Arteria  subclavia,  eine  Procedur,  die  sich  wohl  als  sozusagen 
ultimum  refagium  in  jenen  Fällen  noch  eher  empfehlen  mag,  in  welchen 
eine  breite  Communicationsöffnung  zwischen  Aneurysmasack  und  Aorten- 
lumen vermuthet  werden  darf 

Auch  durch  eine  durch  Tage  und  Wochen  fortgesetzte  constante      Eisbeutel. 
Application    eines  Eisbeutels    auf  die  Geschwulst  wurde  versucht,  Ge- 
rinnung im.  Aneurysmasacke  herbeizuführen. 

Unter    allen    genannten    chirurgischen  Massnahmen    scheint    mir  ^"^'^t^|J^^g^|"^^®' 
noch    die  Acupunctur    die    meiste  Empfehlung  zu  verdienen  und  dort 
praktisch  angewendet  werden  zu  sollen,   wo  eine  vorherig  eingeleitete 
Jodtherapie,    entsprechende    diätetische   Vorschriften    und    Körperruhe 
keinerlei  Besserung  zu  erzielen  vermochten. 

Der  bisnun  geschilderten,  mehr    curativen  Therapie    des  Aorten- 
aneurysmas steht  zur  Seite  die  symptomatische  Therapie,  welche  umso  ^^"xhe^pie.'^'^^ 
häufiger  in  die  Schranken  treten  muss,  als  die  erstgenannte  Heilmethode 
nur  zu  oft  versagt.  Die  s^^^mptomatische  Therapie  des  Aortenaneurysmas    ^chmerze°n.*' 
wendet  sich  gegen  die  bei  demselben  häufigen  Schmerzen.  Diese  können 
entstehen  durch  Druck  des  Aneurysmas  auf  die  benachbarten  Nerven- 
stämme.   Gegen    diese  Neuralgien    rücken  wir   mit  dem  stanzen  Heere 
unserer  Antineuralgica    in    das  Feld,    deren  Einzelskizzirung  dem  Ab- 
schnitte über  die  Therapie  der  Nervenkrankheiten  vorbehalten  bleiben 
muss.  Sind  aber  die  Schmerzen  direct  in  dem  Aneurysma  selbst  locali-j.ysmaseiime'rzen. 
sirt,    dann    erweist   sich    in  vielen  Fällen   Eisbeutel  oder  Leiter'scher      Eisbeute. 
Kühlapparat  erfolgreich.  Wo  diese  nichts  nützen,  dort  leistet  öfter  noch 
die  externe  Anwendung  von  Narkoticis  oder  schmerzstillenden  Mitteln 
Dienste.    Ich   nenne   Ihnen    beispielsweise  folgende,    bei  uns  oft  ange- 
wendete Combination  in  Salbenform: 

Rp.  Menthol  2-0, 

Cocain,  muriat.  0*2, 
Morph,  muriat.  0'4, 
Olei  olivar.    l'O, 
Lanolin  20-0. 
M.  f.  ung. 
S.  Salbe. 


Ode] 


Rp.  Emplastr.  belladonn.  50"0. ') 
S.  In   entsprechender  Menge  aufgestrichen  aufzulegen ! 


•)  Besteht  aus  Cer.  flav.  4'0,  Terebinth,    Ol.  oliv.  aa.   l'O;  Liquefactis 
pulv.  fol.  belladonn.  2-0. 


108 


Therapie  des  Fettherz. 


^y^p'^°'^-  Den  verschiedensten  Ursachen  kann  Dyspnoe  bei  Aortenaneurysma 

entspringen.  Bald  ist  es  Compression  der  Trachea,  des  Bronchus  oder 
Lähmung  des  Stimmbandes,  welche  Dyspnoe  erzeugen;  Ruhe  des 
Körpers  und  Narkotica  helfen  dieselbe  mildern.  Bald  ist  die  Dyspnoe 
nervösen  Ursprungs,  ausgelöst  durch  Druck  des  Aneurysmas  auf  den 
Vao-us  oder  Phrenicus.  Hier  ist  Galvanisation  des  letztsrenannten  Nerven 
am  Halse  zu  versuchen,  im  erst  supponirten  Falle  sind  Opiate  oder 
Brompräparate  zwecks  Herabsetzung  der  Nervenerregbarkeit  zu  wählen. 
Ist  die  Dyspnoe  cardialen  Ursprunges,  bedingt  durch  Insufficientia 
cordis,  dann  werden  Herztonica  gegen  die  Athemnoth  erfolgreich  an- 
kämpfen. Auch  von  der  localisirten  Hyperämie  der  Tracheal-  und 
Bronchialschleimhaut,  welch  erstere  wiederum  durch  Anlagerung  des 
Aneurysmas  unterhalten  wird,  kann  eine  fortschreitende  Bronchitis  und 
hiemit  Dyspnoe  zur  Entwicklung  gelangen.  Ihre  Therapie  ist  jene  der 
Bronchitis  überhaupt,  verschieden  je  nach  ihrem  trockenen  oder  mehr 
feuchten  Charakter. 

Blutungen.  Blutungcu,  bald  nach  aussen,  bald  nach  innen  erfolgend,  werden 

nach  den  auch  sonst  massgebenden  Gesetzen  behandelt,  über  deren 
genaue  Durchführung  ich  Ihnen  an  geeigneter  Stelle  berichten  möchte. 
Nur  so  viel  über  die  Therapie  des  Aortenaneurysmas,  mit  welcher 
ich  die  Besprechung  der  Behandlung  der  Gefässkrankheiten  über- 
haupt abschliessen  darf.  Nur  wenig  noch  bleibt  mir  zu  sagen  übrig 
über  bisher  nicht  besprochene  Erkrankungen  des  Circulationsapparates 
hinsichtlich  deren  Behandlung.  Ich  möchte  zunächst  mich  auslassen 
über  die 


Therapie  der  Herzmuskelerkrankungen. 

Hieher  zähle  ich  in  erster  Linie  das  Fettherz,  schliesse  an  die 
sogenannte  idiopathische  Herzvergrösserung  und  ende  mit  dem  Capitel 
der  Myocarditis. 

Therapie  des  Fettherz. 

Man  muss  ebenso  in  klinischer  wie  in  therapeutischer  Hin- 
sicht zweierlei  Formen  des  Fettherzens  auseinanderhalten,  das  soge- 
Mastfettherz.  uauntc  Mastfctthcrz  und  die  fettige  Infiltration  und  Degeneration  des 
Herzmuskels.  Bei  ersterem  handelt  es  sich  im  Wesentlichen  um  über- 
mässig reichlich  entwickeltes  Fettgewebe  im  epicardialen  Bindegewebe 
und  häufig  auch  in  den  Interspatien  der  Muskelbündel.  Da  sich 
zu   dieser    übermässigen  Fettanhäufung    in    manchen    Fällen    Atrophie 
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der  Muskelfasern  des  Herzens  dazngesellt,  kommt  es  hiedurch  zur 
Insufficienz  des  Herzens,  was  unser  therapeutisches  Einschreiten  umso- 
mehr  erfordert. 

Wo  ein  derartiges  Mastfettherz  vorhegt,  das  immer  mit  all- 
gemeiner Obesitas  verknüpft  und  nur  als  Theilerscheinung  dieser 
letzteren  theils  auf  ererbter  Grundlage,  theils  in  Folge  übermässiger 
Nahrung  bei  mangelnder  Kürperthätigkeit  entstanden  ist,  dort  ist  die  ^'hera^ie^ 
Therapie  identisch  mit  jener  der  universellen  Fettleibigkeit.  Der  wirk- 
samste Theil  dieser  letzteren  ruht  auf  diätetischen  Massnahmen, 
über  welche  ich  Ihnen  im  Abschnitte  über  die  Behandlung  der  Stoff- 
wechselerkrankungen eingehend  berichten  werde. 

An  dieser  Stelle  möchte  ich  hervorheben,    dass  die  bei  Mastfett-  Mineralwässer. 
herz  oftmals  gebrauchten  abführenden  Mineralwässer  vorzügliche  Dienste 
gewähren.  Ich  nenne  Ihnen  als  solche  in  erster  Linie  Marienbad  (Kreuz- 
brunnen und  Ferdinandsbrunnen),  die  mehrfachen  Karlsbaderwässer,  Bad 
Kissingen  und  Tarasp.  Besonders  angezeigt  hielte  ich  aber  die  Benützung 
des  Marienbader  Karolinen-  und  Ambrosius-Brunnen  ihres  Eisengehaltes        Eisen. 
wegen   neben   entsprechender  diätetischer   und  medicamentischer  Ent- 
fettungscur.   Denn  in  vielen  Fällen  leistet  eine  naturelle  Eisentherapie 
{z.  B.  Blaud'sche  Pillen,  siehe  Abschnitt  Chlorose)  die  besten  Dienste. 
Auch   Sauerstoffinhalationen    (100   bis    150  ^  pro  Tag)  mögen  als  viel-     Sauerstoff 
fach  nutzbringend  besonders  erwähnt  werden. 

Wirklich  angezeigt  erachte  ich  bei  Mastfettherz  des  Weiteren  eine 
Curmethode,  welche  ich,  wie  bereits  erwähnt,  ausser  bei  Herzmuskel- 
affectionen.  bei  sonstigen  Herzkrankheiten  nicht  befürworten  kann,  ich 
meine  die  von  Oertel  ersonnene  Terraincur.  Das  Wesen  derselben  be- -^vesen derselben, 
steht  darin,  1.  dass  die  Kranken  —  abgesehen  von  dem  speciellen 
Nahrungsregime,  welches  in  eigenartigerweise  die  Entfettung  des  Körpers 
erstrebt  —  Flüssigkeit  nur  in  geringer,  meist,  doch  nicht  immer  1 1  oder 
darunter  betragender  Menge  zuführen,  desto  mehr  aber  abgeben  sollen. 
Selbst  dort,  wo  kein  Hydrops  vorhanden  ist,  erscheint  diese  Forderung 
rationell;  denn  je  geringer  die  in  den  Blutgefässen  circulirende  Flüssigkeits- 
menge, desto  geringer  auch  die  zur  Locomotion  derselben  speciell 
im  Venensystem  nothwendige  Herzarbeit.  Wo  aber  bereits  Stauungs- 
erscheinungen bestehen,  dort  wirkt  Reduction  der  Flüssigkeitszufuhr 
bei  erhöhter  Wasserabgabe,  ganz  abgesehen  von  der  Entlastung  des 
Venensystems  und  des  kleinen  Kreislaufes,  auch  noch  dadurch 
günstig,  dass  mit  der  Beseitigung  der  Stauungszustände  die  Oxy- 
dationsvorgänge im  Organismus  wieder  gehoben  und  hiemit  die 
Fettverbrennung   begünstigt  wird.  Die  Wasserabgabe   des   Organismus 
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Fettdegenera- 
tion. . 


Idiopathische 

Ilerzvergrösse- 

rung. 


aber  wird  mit  ßQcksiclit  auf  die  Lungen  durch  systematisch  regulirte 
Thätigkeit  der  Athmung^smusculatur,  eventuell  durch  künstlich  erhöhte 
Schweisssecretion  gesteigert.  2.  Wie  für  jeden  Körpermuskel,  so  gilt 
es  auch  für  den  Herzmuskel,  dass  er  mit  rationell  zugemessener  und 
schrittweise  ansteigender  Arbeitsleistung  an  Kraft  gewinnt.  Hierauf 
basirt  der  nächste  Theil  der  Oertel'schen  Cur.  Der  Kranke  vollführt 
in  eigens  hiezu  geschaffenem  Terrain  Steigbewegungen,  welche  einer- 
seits den  Blutkreislauf  von  der  Peripherie  zum  Centrum  begünstigen, 
das  Herz  zu  ausgiebigen  Contractionen  ohne  Ueberanstrengung  desselben 
nöthigen,  andererseits  durch  beschleunigte  Athmung  bei  gleichzeitiger 
Kräftigung  der  Athmungsmuskeln  auch  den  Lungenblutkreislauf.sowie 
hiedurchjdie  Aspiration  des  Blutes  zum  Herzen  erleichtern.  Das  Terrain 
ist  derart  gewählt,  dass  die  Gehwege  eine  von  0 — 20*^  variirende  Steigung 
erhalten  und  diese  Steigung  durch  Markirung  angezeigt  ist.  Je  nach 
dem  Grade  der  noch  zur  Verfügung  stehenden  Leistungsfähigkeit  des 
Herzens  werden  grössere  oder  geringere  Steigungen  von  dem  Kranken 
begangen. 

Es  ist  daher  selbstverständlich,  dass  dort,  wo  die  Herzaction  sehr 
stark  geschwächt,  die  Erscheinungen  der  Insufficienz  des  Herzmuskels 
imminente  sind,  die  Terraincur  zu  unterbleiben  und  an  ihre  Stelle  bei 
voller  Körperruhe  eine  medicamentöse,  herztonisirende  Therapie  zu 
treten  hat  —  mit  Ausnahme  der  im  gegebenen  Falle  wohl  zu  überlegenden 
Digitalistherapie  —  ähnlich  jener,  welche  ich  Ihnen  für  die  Behandlung 
der  Klappenfehler  bereits  angegeben  habe.  Als  Terraincurorte  führe 
ich  Ihnen  beispielsweise  an:  Abbazia,  Meran,  Mais,  Bozen-Gries,  Reichen- 
hall,  Ischl,  Baden-Baden,  Brenner-Gossensass  und  endlich  den  Sem- 
mering. 

Ganz  anderer  Behandlung  bedürfen  die  Fälle  von  fettiger  Infiltration 
und  Degeneration  des  Herzmuskels,  wie  sie  meistens  secundär,  unter 
Anderem  bei  Vergiftungen,  bei  Anämien  und  Inanitionszuständen  und 
endlich  bei  Infectionskrankheiten  sich  vorfinden.  Hier  ist  die  Therapie 
ausschliesslich  darauf  gerichtet,  Herr  zu  werden  der  bestehenden  Herz- 
schwäche. Demgemäss  muss  sie  eine  cardio-tonisirende,  vor  Allem  aber 
eine  analeptische  sein  und  deshalb  verwenden  Sie  hier  therapeutisch 
Alkohol  in  Form  schwerer  Weine  oder  des  Cognac,  Sie  verwenden 
die  Ihnen  bereits  bekannten  medicamentösen  Analeptica,  voran  den 
Campher. 

In  gleicher  Weise  müssen  Sie  begreiflicherweise  verfahren  dort, 
wo  Sie  es  mit  den  Krankheitserscheinungen  der  sogenannten  idio- 
pathischen Herzvergrösserung  zu  thun  haben.  Tritt  ein  hiemit  behafteter 
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Jvranker  einmal  in  Ihre  Behandlung,  dann  sind  fast  regelmässig  bereits 
Erscheinungen  der  Insufficienz  des  Herzmuskels  ausgeprägt,  die  Therapie 
ist  dieselbe  wie  bei  incompensirtem  Herzfehler.  Hervorzuheben  wäre 
höchstens,  dass  gerade  in  den  Fällen,  wo,  wie  speciell  das  Münchener 
Herz  dies  veranschaulicht,  übermässiger  Biergenuss  der  idiopathischen 
Herzvergrösserung  ursächlich  zu  Grunde  liegt,  die  Herzkraft  häufig 
derart  rasch  zu  erlöschen  droht,  dass  nur  energische  Stimulation  der- 
selben durch  täglich  oftmals  wiederholte  Camphergaben  (subcutane 
Injection  bis  zu  10  Spritzen  von  Ol.  comphoratum,  selbst  darüber)  dem 
Herztode  noch  Einhalt  thuu  kann. 

Auch  die  Therapie  der  chronischen  schwieligen  Mvocarditis  ähnelt.  Myocaiditis  chro- 

^  .  '  nica. 

soweit  das  Herz  noch  über  genügende,  eventuell  durch  partielle  Muskel- 
hvpertrophie  erreichte  Reservekräfte  verfügt,  jener  der  Klappenfehler 
des  Herzens  im  Stadium  der  Compensation;  und  sie  deckt  sich  wieder 
mit  der  Behandlung  incompensirter  Herzfehler,  wo  Symptome  insuf- 
ficienter  Herzthätigkeit  bereits  zu  Tage  liegen.  Nur  wo  man  berechtigten 
Verdacht  hat,  eine  syphilitische  Myocarditis  zu  vermuthen,  wird  die 
Therapie  naturgemäss  eine  antiluetische  sein. 

Es  erübrigt  mir  demnach  nur  mehr,  ein  einziges  Thema  in 
Kurzem  zu  erörtern,  jenes  der  acuten  Erkrankungen  des  Circulations- 
apparates.  Ich  beginne  mit  den  acuten  Entzündungen  des  Endo-  und 
]\lvocards. 


Therapie  der  acuten  Eiidocarditis. 

Nur    recht   wenig    vermag    die  Therapie    zu  leisten  bei  der  bös-  uiceröseEndo- 

~  °  J-  cardltis. 

artigen  ulcerösen  Endocarditis.  Eine  wirksame  ätiologische  Therapie 
ist  zur  Zeit  gänzlich  unbekannt.  Ich  selber  habe  gerade  in  letzter  Zeit 
bei  einem  schweren  Falle  von  Endocarditis  subcutane  Injectionen  von  orthocresoi. 
Orthocresol  versucht,  welche  mir  im  vorigen  Jahre  in  drei  Fällen 
selbst  schwerster,  darunter  mit  Peritonitis  und  anscheinend  auch  Endo- 
carditis complicirter,  allerdings  durch  Staphylococcen  erzeugter  Puer- 
peralpyämie  auffällige  Dienste  geleistet  hatten.  Sämmtliche  drei  Kranke 
waren  genesen.  Bei  der  erwähnten  Patientin  aber  mit  ulceröser  Endocarditis 
erwies  sich  auch  diese  Therapie  nutzlos,  die  Kranke  erlag  der  AfFection. 
Eichhorst  berichtet  von  einem  Falle  von  ulceröser  Endocarditis, 
bei  dem  er  Heilung  eintreten  sah  nach  combinirter  Behandlung  mit 
Chinin  und  SubHmat.  Wollen  Sie,  Eichhorst's  Beispiel  folgend,  diese  *^'''°i^ät^''''''" 
Therapie  einschlagen,  dann  receptiren  Sie  folgender  Art:  Darreichung. 
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Chinin. 


Eisbeutel. 
Digitalis. 
Analeptica. 


Verrucöse 
Endocarditis. 


SalicylprUparate. 


Natr.  carbonic. 

und   Ammon. 

chlorat. 


Locale  Thera- 
pie. 

Eisbeutel. 


Sohröpfköpfe, 
Points  de  feu. 


Rp.  Chinin,  muriatici  5'0, 

Hydrargyr.  bichlor.   corr.  0'2, 
Pulv.  Althaeae  q.   s.. 
M.  f.  1.  a.  pil.  Nr.  XX. 
S.    3  Pillen  täglich  nach  dem  Essen. 

Auch  sonst  gewährt  noch  das  Chinin,  mit  Vorliebe  als  salzsaures 
Chinin  in  Einzeldosen  von  O'b  g,  mehrmals  täglich  verabfolgt,  den 
meisten  Dienst.  Es  ist  unter  Anderem  auch  im  Stande,  eine  äusserst 
aufgeregte  und  beschleunigte  Herzthätigkeit  zu  beruhigen.  Allerdings 
werden  Sie  dieser  bei  ulceröser  Endocarditis  häufig  herantretenden 
Indication  meist  besser  genügen  durch  Application  eines  Eisbeutels  auf 
das  Herz  und  eventuell  Darreichung  von  Digitalis.  Wo  endlich  das 
Herz  in '  seiner  Kraft  nachlässt,  dort  greifen  Sie  zu  den  Ihnen  bekannten 
Analepticis,  voran  Campher  und  schwerem  Alkohol. 

Etwas  trostvoller  gestaltet  sich  die  Behandlung  der  zweiten  Unter- 
art acuter  Endocarditis,  der  bakteriellen  verrucösen  Endocarditis. 
Allerdings  leistet  auch  hier  bei  den  Formen  der  rheumatischen  Endo- 
carditis die  trotzdem  immer  zu  versuchende,  nach  theoretischen  Vor- 
aussetzungen förmlich  specifische  Salicyltherapie  durchaus  nicht 
das,  was  man  in  Analogie  mit  der  Heilbarkeit  rheumatischer  Entzün- 
dung anderer  seröser  Häute  (wie  der  Gelenks- Synovia  und  Pleura, 
selbst  des  Peritoneums)  voraussetzen  durfte.  Auch  die  von  mancher 
Seite  gehegten  Erwartungen,  durch  bestimmte  Medicamente,  wie  durch 
Inhalationen  von  1  bis  l'ü^/^iger  Lösung  von  Natr.  carbonicum 
oder  durch  inneren  Gebrauch  A^on  Ammonium  chloratum  die  bereits 
gebildeten  Klappenvegetationen  wieder  zur  Resorption  zu  bringen, 
haben  sich  nicht  erfüllt.  Dennoch  vermögen  Sie  durch  geregelte 
Therapie  den  mit  verrucöser  Endocarditis  behafteten  Kranken  manch 
guten  Dienst  zu  erweisen,  wenn  sie  etwa  nach  folgender  Art  vorgehen. 

Extern  lassen  Sie  zwecks  localer  Antiphlogose  in  der  gesammten 
Präcordialgegend  einen  Eisbeutel,  respective  Kühlapparat,  der  nur  ganz 
unvollständig  durch  locale  kalte  Umschläge  vertreten  werden  kann, 
dauernd  oder  wiederholt  im  Tage  (etwa  zweistündlich  bei  jedesmal 
einstündigem  Belassen  auf  der  Brust)  auflegen.  Die  trockene  Kälte 
wirkt  auch,  wie  dies  bereits  angedeutet  wurde,  beruhigend  auf  die 
Herzaction  und  kann  so  den  Kranken  vor  manchen  sonst  imminenten 
Gefahren,  wie  jener  einer  Klappenruptur  oder  Arterienembolie,  be- 
wahren. 

Auch  eine  ableitende  Therapie  in  loco  wird  von  vielen  Seiten 
empfohlen.  Als  solche  dient  einerseits  Anbringung  blutiger  Schröpfköpfe, 
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andererseits  Vornahme  der  Cauterisation  ponctuelle,  wobei  selljst 
bis  zu  60,  sogar  80  Einzelbrandwunden  gesetzt  und  nach  Ablauf 
einer  Woche  das  gleiche  Verfahren  sogar  wiederholt  wurde.  Nicht 
mehr  Werth  scheinen  mir  die  von  mancher  Seite  gleichfalls  in  Ver- 
wendung gezogenen  localen  Sinapismen  zu  besitzen. 

Die  medicamentöse  Therapie  verwendet  Dioritalis  dort,  wo  die  Action  Medicamentöse 

^  ^  '  Therapie. 

des  Herzens    abnorm    beschleunigt.    irre2:ulär    und    schwach,    eventuell  ^'g;'aiis,  Ana- 

•^  '^  •'  leptica. 

schon  Stauungserscheinungen  entwickelt  sind.  Sie  ist  nach  bekannter 
Weise  eine  analeptische  dort,  wo  die  Herzkraft  ihrem  Versiegen 
nahe  ist. 

Wo  aber  die  verrucüse  Endocarditis  bereits  sich  dem  Besseren 
zugewendet,  insoferne  der  Heilung  nahe  ist,  als  sie  einer  abgeschlossenen 
fibrösen  retrahirenden  Endocarditis  bereits  nahe  kommt,  dort  reden 
manche,  speciell  französische  Autoren,  der  Verwendung  von  Jodkalium  jodkaii. 
das  Wort  als  eines  Medicamentes,  das  gerade  dem  Uebergange  der 
Auflagerungen  in  derbes  Bindegewebe  entgegenzutreten  vermöchte. 
Allerdings  ist  Vorsicht  bei  Gebrauch  desselbeü  geboten  und  es  ist 
rathsam,  Jodkalium  mit  Digitalis  in  alternirender  Reihe  zu  verabfolgen. 

Die    im  Reconvalescenzstadium  nach  verrucöser  Endocarditis  so   Eisen  China, 

Arsen,  Mangan. 

oft  vorhandene  Anämie  bekämpfen  Sie  entweder  mit  Eisenpräparaten, 
die  sich  in  diesem  Falle  allerdings  nur  wenig  wirksam  erweisen,  oder 
besser  mit  Chinapräparaten,  etwa  dem  Ihnen  schon  bekannten  China- 
Eisenwein,  des  Weiteren  mit  Arsen  oder  aber  mit  Manganpräparaten. 
Mit  Rücksicht  auf  die  letztere  Art  der  Behandlung  empfehle  ich 
Ihnen  etwa: 

B-p.    Liq.  ferr.  mangano-peptonati   (Helfenberg.  Gude   oder  Liebe)  lag.  unam. 
D.S.   2mal  täglich  nach  dem  Essen  1  Esslöffel. 

Als  Beispiel  eines  empfehlenswerthen  Chinin-Eisenweines  möchte 
ich  Ihnen  noch  nachfolgende  Vorschrift  anführen: 

Rp.  Vin  malagens.   ÖOO'O, 

Ferr.  lacto-phosphor., 

Chinin  muriatic.   aa.   5'0, 

Natr.  arsenic.  0"05. 
M.  D.  S.   3  Liqueurgläschen  tägheh. 

Selbstverständlich  ist  es  endlich,  dass  während  des  Bestandes  der  Diät 
acuten  Endocarditis  vollständige  Bettruhe  beobachtet  werden  muss,  die 
Diät  eine  blos  flüssige,  sich  wesentlich  auf  Milch,  dazu  Suppe  be- 
schränkende sein  muss,  neben  welchen  Sie  säuerliche  Getränke,  wie 
Limonaden,  gemessen  lassen.  Sie  sorgen  ebenso  selbstverständlich  jedes- 
mal für  regelmässige  ausgiebige  Darmentleerung.  übirwachung. 
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Therapie  der  Erinnern  möchte  ich  Sie  daran,  dass,  was  ich  soeben  ülDer  die  Therapie 

acuten  Aortitis.  '  '  r 

der  Endocarditis  verrucosa  gesagt,  Sie  ohne  Weiteres  auch  auf  jene 
der  acuten  Aortitis  übertragen  können. 

Ein  allerletztes  Capitel  harrt  noch  der  Erläuterung,  jenes  der 

Therapie  der  Pericarditis. 

In  den  wesentliclisten  Punkten  stimmt  dieselbe  überein  mit  jener 
der  verrucüsen  Endocarditis,    soweit    es    sich   um    eine    fibrinöse   oder 
serös-fibrinöse  Pericarditis  handelt. 
Beitruhe.  Wichtigste    Norm  ist    absolute    Bettruhe,    denn    gerade    hiedurcb 

wird  der  >■  durch  die  Herzcontractionen  immer  wieder  unterhaltene 
Reizungszustand  des  entzündeten  Herzbeutels  nach*^  Thunlichkeit  gemil- 
dert, umsomehr,  als  bei  totaler  Körperruhe  auch  die  Zahl  der  Einzel- 
contractionen  des  Herzens   um  Erhebliches  sinkt. 

Esbeutli'^^Kübi-  Local  wcndcu  Sie  dcu  Eisbeutcl,  beziehungsweise  den  Leiter'schen 

apparat.  Kühlapparat  an,  welche  gerade  bei  Pericarditis  von  noch  weit  erheb- 
licherem, antiphlogistischem  Werthe  scheinen,  als  bei  Entzündung  des. 
Endocards.  Diese  locale  Kältetherapie  können  Sie  durch  Wochen  hindurch 
ununterbrochen  fortsetzen,  da  nur  recht  wenig  Kranke  dadurch  irgend- 
wie belästigt  sind,  im  Gegentheil  die  meisten  Patienten  die  bei  Pericarditis- 
häufigen  Schmerzen,  die  turbulente  Herzaction  und  die  Beklemmungs- 
gefühle rasch  verschwinden  sehen.  Nur  zu  Beginn  der  Application  des. 
Eisbeutels  spüren  einzelne  Kranke  manchmal  leichtes  Frösteln,  das  aber 
bald  den  geschilderten  Annehmlichkeiten  weicht,  und  nur  ganz  vereinzelte 

Bei  intoieiaiiz  l^rauke  crweiscn  sich  ffee^en  locale  Kälteapplication  dauernd  intolerant. 

wärmeres  Wasser  ]3jj^j^    köuncn  Sie  uoch  eiucn  Versuch  machen,    zeitweilig  dieselbe  zu 

Qurcli  den  Kühl-  '  ö 

apparat  unterbrechen,  um  sie  neuerdings  einzuleiten,  oder  das  durch  den. 
Leiter'schen  Kühlapparat  fliessende  Wasser  in  seiner  Temperatur 
etwas  zu  steigern.  Ist  jeder  derartige  Ausweg  fruchtlos,  dann  appli- 
ciren  Sie  einen  feuchtwarmen  Umschlag  (Priessnitz'scher  Umschlag) 
Katnpiasma.  q^^qj.  g^^-^  Kataplasma,  welche  dadurch,  dass  sie  in  loco  Paralyse  der 
Hautgefässe,  demnach  locale  Blutüberfüllung  erzeugen,  eine  leichte  deri- 
vative Wirkung  besitzen  dürften. 

In  diesem  Sinne  können  Sie  auch  —  bei  sonst  kräftigen  Individuen  — 

zu  Beginn  einer  pericardialen  Exsudation  local  mit  Vortheil  etwa  6  bis  8 

6-8  Blutegel.  Blutcgcl,  sci  CS  in  die  Gegend  der  Herzspitze,  oder  sei  espräcordial,  etwa 

in  der  Parasternalregion  des  vierten  bis  sechsten  Intercostalraumes  setzen.. 

Diät.  Die   Diät   ist    selbstverständlich  eine  milde,  flüssige,    welche  sich 

im  Wesentlichen  aus  Milch  und  Sappe  zusammensetzt. 


oder 


Priessnitz'scher 
Umschlag,  resp 
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Die    meclicamentüse  Therapie    kann    nur   unter    einer  Beclino:ung  ^^^^TheiS"'" 
eine  causale  sein,    dort    wo  es  sich  um  eine  rheumatische  Pericarditis       causai: 
dreht.     Hier  muss  eine  Salicyltherapie  eingeleitet  werden,  welche  aller-  saiicyitherapie. 
dings    auch    hier    nur    ungleich    weniger    leistet    als    bei  Entzündung 
speciell    der  Gelenke.     Vielleicht    liegt   die  Ursache    in  der  durch  die 
Herze ontraction    stets    immer    wieder    angefachten    Reizung    des  Herz- 
beutels. 

Die  symptomatische  Therapie  bezweckt  zunächst,  die  aufgeregte,  ^ymptomaiisch. 
äusserst  beschleunigte,  vielleicht  auch  schwache  Herzaction  zu  bessern, 
einerseits  zu  heben,  andererseits  zu  beruhigen.  Wieder  ist  die  Digi- 
talis unser  erstes  Hilfsmittel,  in  gleicher  Art  verabreicht,  wie  ich  dies 
bei  Besprechung  der  Therapie  der  Herzfehler  bereits  auseinandergesetzt 
habe.  Was  dort  betreffs  Substitution  der  Digitalis  gesagt  wurde,  dies 
gilt  auch  für  den  gleichen  Zweck  bei  Pericarditis.  Von  englischer 
Seite  wird  übrigens  zwecks  Verlangsamung  der  abnorm  beschleunigten 
Herzaction  die  Tinct.  aconiti  gelobt.  Sie  geben  von  derselben  entweder  Tinct.  aeoniti. 
dreimal  täglich  5  bis  8  Tropfen  oder  stündlich  einen  Tropfen. 

Auch  das  Chinin  verdient  bei  Behandlung  der  Pericarditis  Be-  chinin. 
achtung,  da  es  von  einzelnen  Autoren,  ich  citire  Hmen  Schrötter, 
als  ein  Mittel  gerühmt  wird,  das  nicht  blos  als  Tonicum  im  Allgemeinen 
gute  Dienste  verrichtet,  sondern  auch,  wie  kein  anderes,  im  Stande  ist, 
die  Unregelmässigkeit  der  Herzaction  zu  corrigiren.  Sie  verschreiben 
beispielsweise : 

Rp.  Chinin,  muriatici  0"5, 
Dent.  tal.  dos.  Nr.  X, 
in  capsul.  amylac. 
S.   1 — 2  Pulver  täglich. 

Nur  noch  eine  zweite  Verschreibungsmethode  will  ich  Ihnen 
nennen,  weil  sie  ermöglicht,  gleichzeitig  mit  China  auch  schwarzen 
Kaffee  zu  verabfolgen,  der  unter  Umständen  bei  Pericarditis  mit  Er- 
scheinungen von  Herzschwäche  —  analog  etwa  heissem  Thee  mit  Rum 
—  als  Herztonicum  zweckdienlich  benützt  werden  kann. 

Sie  lassen  lg  oder  O'ö^  Chinin  mit  Ibg  gestossenem  Zucker 
vermengen  und  dieses  Pulvergemisch  lösen  in  einem  aus  etwa  10^ 
Kaffeebohnen  auf  100 ^r  heissen  Wassers  zubereiteten  Kaffee,  der  nach 
erfolgter  Lösung  des  Pulvers  heiss  getrunken  wird. 

Dass    Sie    in    manchen    Fällen    acuter    Pericarditis    bald    unserer  ^"^'^p*^^"^  ^'^^' 
Analeptica,    bald  auch  —    z.  B.    bei    höchstgradiger  Dyspnoe    —    der 
Narkotica,    wie  insbesondere  des  Morphiums,    nicht  werden    entbehren 
können,  ist  selbstverständlich. 
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Bestellt  aber  ein  pericardiales  Exsudat  bereits  längere  Zeit  und 
ist  das  acute  Stadium  seiner  Entwicklung  vorübergezogen  oder  handelt 
es  sich  von  Haus  aus  um  chronische  Pericarditis,  dann  wenden  Sie  sich 
Diuretica.  therapeutisch  vor  Allem  an  die  Ihnen  bereits  bekannten  Diuretica,  die 
Sie  meist  im  Verein  mit  Digitalis  benutzen.  Sie  greifen  beispielsweise 
zu  Diuretin,  zu  Kai.  acetic,  respective  Liq.  kal.  acetic,  wenn  diese 
fehlschlagen  sollten,  auch  zu  Calomel,  zu  diuretischen  Thees,  selbst  zu 
diuretisch  wirkenden  Mineralwässern,  etwa  jenem  von  Wildungen 
(Fürstenthum  Waldeck)  oder  Bilin  (Böhmen).  Vielleicht  verdient  gerade 
eines  der  neuesten  Diuretica  besondere  Empfehlung,  von  denen  ich 
Uropherin  (Diuretin-Lithium),  das  Decoctum  Phaseoli  und  Urea  im 
Sinne  habe.  Noch  sind  meine  eio-enen  wie  fremde  Erfahrunofen  über 
diese  Mittel  bei  der  vorliegenden  Erkrankung  nicht  reichlich  genug,  um 
ein  rechtes  Urtheil  über  dieselben  zu  besitzen. 

Wo  aber  trotz  dieser  Mittel  das  Exsudat  nicht  weicht,  im  Gegen- 
theil  zu  hüchstgradigen  subjectiven  Beschwerden  und  bösen  objectiven 
Symptomen  wie  Cyanose.  Venenschwellungen  am  Halse,  Orthopnoe 
Veranlassung  gibt,  oder  wo  eine  acute  Pericarditis  überaus  schnell  zur 
Ansammlung  eines  massigen,  das  Leben  bedrohenden  Exsudates  geführt 
hat,  oder  wo  endlich  ein  eiteriges,  respective  jauchiges  Exsudat  vor- 
liegt, dort  müssen  wir  manchmal  zu  chirurgischen  Massnahmen  uns 
flüchten.  In  den  beiden  letztgenannten  Fällen,  bei  eiterigem  und  jauchigem 
rericardiotomie.  Charakter  des  Exsudates,  greifen  Sie  sofort  zur  Pericardiotomie,  i.  e. 
zur  Incision  des  Herzbeutels.  Da  diese  von  specialistisch  geschulten, 
chirurgischen  Händen  ausgeübt  werden  muss,  darf  ich  mir  an  dieser 
Stelle  Ausführliches  hierüber  ersparen.  Die  zweite  Operationsmethode 
aber,  welche  bei  grossen,  das  Leben  bedrohenden  serösen  oder  blutigen 
Exsudaten  bereits  des  Oefteren,  wie  Schrötter  dies  zusammenstellt. 
in  gerade  hundert  Fällen,  ausgeführt  wurde,  gehört  überwiegend  ins 
Actionsgebiet  des  Internisten.  Ich  meine  die  Function  des  Pericardial- 
sackes.  Sie  wird  folgendermassen  vorgenommen:  Ohne  oder  nach 
vorausgegangener  Probepunction  führt  man  einen  Troikart  mit  einzieh- 
barem Stachel,  vorsichtig  vorwärts  dringend,  durch  die  am  besten 
mittelst  eines  kleinen  Schnittes  eröffnete,  vorher  anästhesirte  Haut  und 
die  tieferen  Weichtheilslagen  des  gewählten  Zwischenrippenraumes 
so  lange  ein,  bis  auch  noch  der  vom  Herzbeutel  gelieferte  Widerstand 
plötzlich  geschwunden  ist.  Als  Einstichstelle  benützt  man  meist  den 
fünften,  seltener  den  vierten  Intercostalraum  und  hat  nur  darauf  Be- 
dacht,   dass  circa    1    bis    Vbcm    nach    aussen    vom  Sternalrande    die 


Punction  des 
PeriCards. 


Mammillargefässe    sich    finden.      Die  Operation    würde  am  besten    in 


Concretio. 
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Rückenlage,  wird  in  praxi  zumeist  in  erhöliter  Körperlage  vorgenommen 
werden  müssen.  Die  etwaige  Gefahr  der  Operation  liegt  in  der  mög- 
lichen Verletzung  des  Herzens,  welche  in  der  That  schon  manchmal 
den  plötzlichen  Tod  des  operirten  Kranken  zur  Folge  hatte.  Sie  zu 
umgehen,  hilft  nur  der  eine  Weg.  den  Troikart  niemals  schnell,  etwa 
wie  bei  Thorakocentese  einzustossen.  sondern  nur  langsam  tastend  vor- 
zuschieben. 

Noch  eine  letzte,  kleine  praktische  Bemerkung!  Mag  auch  eine 
librinöse  oder  fibrinös-exsudative  Pericarditis,  weiche  nie  wahrhaft  be- 
drohliche Svmptome  erzeugt  hatte,  im  besten  Rückgange  begriffen  sein, 
so    birü't   sie   dennoch    immer    die    eine   Gefahr,    dass   ihr  Endauso-ans:  „^'f.'f^'^  ™'' 

r'  7  O        O    Verhütung  der 

die  Bildung  einer  Concretio  pericardii  cum  corde,  eines  wiederum 
mindestens  schweren,  manchmal  letalen  Leidens  sein  kann.  Auch  diesen 
bösen  Ausgang  nach  Thunlichkeit  zu  verhindern,  wäre  Aufgabe  unserer 
Therapie.  Liegt  es  auch  nicht  in  unseren  Händen,  immer  und  mit 
Sicherheit  diesbezüglich  einen  Erfolg  zu  erzielen,  so  glaube  ich  dennoch, 
dass  eine  therapeutische  Massnahme  nicht  ohne  jeden  Effect  ist:  die 
zeitweise  während  des  ganzen  Resorptionsstadiums  des  pericardialen 
Exsudates  getroffene  Verabreichung  eines  exquisiten  Herztonicums,  vor 
Allem  der  Digitalis.  Die  hiedurch  erzielten  energischeren  Herzcontrac- 
tionen  gestatten  die  Entstehung  von  Synechien  jedenfalls  minder  leicht 
als  eine  wenig  ausgiebige  Herzaction. 

Mit  Alledem,  was  ich  Ihnen  bis  zur  Zeit,  meine  Herren,  über  die 
Therapie  der  Herzkrankheiten  entwickelte,  habe  ich  die  Behandlung 
der  Herzerkrankungen  erschöpft:  vielleicht  darf  ich  hoffen,  wenigstens 
im  Ganzen  und  Grossen  in  befriedigender,  weder  unklarer,  noch  zu 
weitschweifender  Fassung. 

Hiermit  erachte  ich  das  ganze  Gebiet  der  Therapie  der  Herzkrank- 
heiten für  beendet. 

Ich  gehe  zam  Capitel  der  Behandlung  der  Harnorgane-  und  Harn- 
wegeerkrankungen über,  die  manches  Gemeinsame  mit  jenen  ersteren 
bero-en. 


Therapie  der  Nierenkrankheiten. 


Einleitung.  Di©  kliiiiscli  Läufigste  Erkrankung  der  Kiere,  welche  speciell  der 

interne  Mediciner  therapeutisch  zu  bekämpfen  hat,  ist  die  Nierenent- 
zündunff.  Ganz  analoe;'.  wie  wir  diese  Affection  in  diae-nostischer 
Richtung  in  eine  acute  und  eine  chronische  parenchymatöse  und  endlich 
eine  chronisch  interstitielle  Nephritis  sondern,  ganz  analog  trennen 
wir  auch  mit  Rücksicht  auf  die  therapeutischen  Gesichtspunkte  einen 
Morbus  Brightii  acutus  von  dem  chronischen  Morbus  Brightii  paren- 
chymatosus,  dem  in  dritter  Reihe  die  sogenannte  Schrumpfniere,  die 
Granularatrophie  der  Niere,  anzureihen  ist.  Dieser  Eintheilung  ent- 
sprechend, haben  wir  uns  auch  in  erster  Linie  mit  der  Therapie  der 
acuten  Nephritis  zu  beschäftigen. 


Causale  The- 
rapie. 


Bei  Malaria 
Chiniu. 


Bei  Syphilis 
Quecksilber. 


Therapie  des  Morbus  Brightii  acutus. 

Nur  unter  zweierlei  Bedingungen  ist  dieselbe  eine  causale,  einzig 
gegen  die  Grundkrankheit  gerichtete,  mit  deren  wirksamer  Bekämpfung 
auch  die  begleitende  acute  Nephritis  gleich  günstig  beeinflusst  wird. 
Ich  meine  die  acute  Nephritis  bei  Malaria  und  die  acute,  respective 
subacute  Nephritis  im  Secundärstadium  der  Syphilis.  Ersteren  Falles 
erweist  sich  die  Chinintherapie  auch  als  specifisch  wirksam  gegen  die 
acute  Entzündung  der  Niere.  Chinin  muss  hiebei  in  grossen  Dosen  und 
in  einer  Methode  angewendet  werden,  über  deren  Detail  ich  Ihnen  bei 
Besprechung  der  Therapie  der  acuten  Infectionskrankheiten  genaueren 
Aufschluss  erstatten  werde. 

Die  subacute  Nephritis  im  secundären  Stadium  der  Syphilis  hin- 
wieder verlangt  eine  specifische  Quecksilbertherapie,  welche,  wie  zahl- 
reiche Fälle,  besonders  der  französischen  Autoren,  beweisen,  ein  gänz- 
liches und  es  scheint,  dauerndes  Verschwinden  der  Nierenentzündung 
zu  bewirken  vermag,  wiewohl  im  Uebrigen  zweifellos  das  Quecksilber 
direct  nierenreizende  Eigenschaften  besitzt  und  zweifellos  eine  mercurielle 
Albuminurie  besteht.  Eine  Jodtherapie  zeigt  sich  in    den    angezogenen 


i 
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Fällen  der  Nephritis  minder  wirksam,  ihre  Domäne  sind  die  Nieren- 
aÖeetionen  im  tertiären  Stadium  der  Lues. 

Wo   aber  bei  anderen  Erkrankungen,  im  Besonderen  bei  acuten  ^^^^udurnTf'er*'" 
Infeetionskrankheiten.    wie    beispielsweise    T^^phus,    Pneumonie,    Scar-  «^'•^"^dkrankueit 
]atina,  Diphterie   oder  Angina   oder  bei   Intoxicationen  eoncomitirende 
acute    Nephritis    auftritt,    auch    dort    hat    man    allerdings    viele   jener 
therapeutischen  Massnahmen   in  Scene    zu    setzen,    welche  auch   sonst 
o-eo-en  die  bestehende   Grundkrankheit    angewendet   werden.    Einzelne  ^®'"''"'^°'',^^'^'''' 

s^    tr  ^  camente. 

derselben  sind  aber,  wiewohl  sie  sonst  mit  anerkanntem  Erfolge 
darcho-eführt  werden  können,  durch  den  gleichzeitis^en  Bestand 
der  Nephritis  zu  unterlassen.  Ich  verweise  Sie  diesbezüglich  auf  die 
Nothwendigkeit.  Umgang  zu  nehmen  von  allen  jenen  Medicamenten, 
welche  nierenreizend  wirken,  z.B.  dem  Theer  und  Styrax,  dem  Naphthalin, 
weiters  der  Salicylsäure  und  ihren  verschiedenartigen  Präparaten  und 
Combinationen,  dem  Emplastrum  cantharidatum,  der  Carbolsäure,  dem 
Terpentinöl  und  dem  Kali  chloricum.  Gerade  das  letztere,  ein  bei  Diphtherie 
Avenigsteus  noch  vor  Kurzem  beliebtes  Arzneimittel,  muss  ausgesetzt 
Averden,  im  Falle  die  Raehenaffection  mit  einer  Nephritis  acuta  sich 
verknüpft.  Auch  eine  intensivere  Alkoholtherapie  muss  weichen  bei  den 
verschiedenen  Infeetionskrankheiten,  falls  sie  von  acuter  Nephritis  be- 
gleitet sind,  da  Alkohol  erwiesenermassen  nierenreizend  wirkt  und 
ebenso  Albuminurie,  wie  Cylindrurie  hervorzurufen  vermag.  Bei  Typhus- 
kranken wieder  werden  Sie  abstehen  von  der  Weiterbehandlung  der 
Grundaffection  mit  kalten  Bädern,  um  eine  durch  diese  unvermeidlich 
erzeugte,  relativ  plötzliche  Abkühlung  der  Haut  und  dadurch  bedingte 
Congestion  der  Nieren  hintanzuhalten.  An  Stelle  der  kalten  Bäder 
werden  Sie  vielmehr,  wollen  Sie  überhaupt  durch  Balneotherapie  anti- 
pyretisch wirken,  prolongirte  laue  Bäder  verwenden.  Und  fast  selbst- 
verständlich ist  es,  dass  Sie  eine  Diät  wählen  werden,  von  der  Sie 
jede  Reiz  Wirkung  auf  die  Niere  von  Haus  aus  leugnen  dürfen. 

Die  Nephritis  aber  bildet  in  allen  vorgenannten  Fällen  sogar  eine 
separate  therapeutische  Indication,  der  wir  in  vollkommen  gleicher 
Art  gerecht  werden  müssen,  wie  wir  sie  erfüllen  bei  der  Behandlung 
jener  Nephritiden,  deren  Aetiologie  uns  unklar  ist,  dieivir  als  Erkältungs- 
nephritiden  benennen.  Diese  Therapie  ist  eine  lediglich  symptomatische. 

Was  diese  symptomatische  Therapie  anlangt,  so  ist  sie  zum  Theil  ^^'rhe^pie''^^ 
eine  locale.  Durch  Revulsiva  können  Sie  mindestens  einer  Indication     Ke^uuiva. 
genügen,    den    bei   acuter  Nephritis  oft  erheblichen  Schmerzen.    Unter 
diesen  Revulsivis,  welche  Sie  in  der  Lendengegend  appliciren,  meiden 
Sie  naturgemäss  abermals  das  Emplastrum  cantharid.  als  direct  active 
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Hyperämie  der  Niere  und  sogar  acute  Nephritis  erzeugendes  Agens.  Auch 
zum  Gebrauch  von  Senfteig  und  Senfpapieren  möchte  ich  nicht  rathen, 
da  auch  ihnen  eine,  wenn  auch  geringere,  nierenreizende  Eigenschaft 
zukommt.  Sie  benutzen  vielmehr,  sei  es  trockene,  namentlich  aber 
blutige  Schröpfköpfe^  Blutegel  oder  Pointes  de  feu,  deren  Verwendung 
auch  eine  wiederholte  sein  kann. 
Bettruhe,  Bauch-  Ebcuso    cinleuchtcnd    ist    die  Forderuno^,    dass    ein  Kranker    mit 

läge.  ~^ 

acuter  Nephritis  dauernde  Bettruhe  zu  bewahren  hat.  Nachahmenswerth 
erscheint  mir  diesbezüglich  auch  Senator's  Vorschlag,  dem  Kranken, 
soweit  dies  nur  angeht,  Bauchlage  anzurathen.  Die  durch  Rückenlage 
ermöglichte  Senkungshyperämie  gegen  die  Niere  wird  hiedurch  von 
Vermeidung     Haus    aus   Vermieden.    Hiebei   hat    man    sorgsam    zu  achten,    dass  der 

jeder   Erkältung.  j  . 

Kranke  stets  in  gleichmässiger  Zimmertemperatur  von  etwa  16 — 17°  C. 
liege  und  jeder  Erkältungsgefahr  sorgsam  aus  dem  Wege  gehe.  Selbst 
dann,  wenn  die  acute  Nephritis  bereits  abgelaufen,  miiss  man  gerade 
nach  letztgenannter  Richtung  nicht  minder  rigoros  sein.  Ein  Recon- 
valescent  nach  acuter  Nephritis,  und  hätte  er  diese  auch  schon  vor 
längerer  Zeit  tiberstanden,  trage  stets  ein  Flanellhemd,  sehe  auf  warm 
gekleidete  Füsse,  Schutz  vor  Durchnässung  derselben  und  kann  eventuell 
dazu  einen  abermals  aus  Flanell  bereiteten  Lendengürtel  tragen. 
Diätetik.  Von   hervorragender  Bedeutung  erscheinen  die  diätetischen  Vor- 

schriften bei  acuter  Nephritis.  Verabreichung  einer  reizlosen,  i.  e.  stickstoff- 
armen Kost  ist  eine  der  therapeutischen  Grundbedingungen  bei  acuter 
Nephritis.  Demgemäss  verbieten  Sie  jede  Fleischnahrung,  Sie  ver- 
bieten namentlich  auch  den  Genuss  von  Rindsuppe  als  einer  Nahrung, 
welche  bekanntlich  stets  die  grössten  Anforderungen  an  die  Function 
der  normalen  Niere  stellt  und  die  entzündlich  aflicirte  Niere  nur  in 
erhöhten  Reizzustand  zu  versetzen  vermag.  Die  Diät  bei  acuter  und 
subacuter  Nephritis  sei  vielmehr  eine  ausschliessliche  Milchdiät,  der  zu- 
dem auch  diuretische  Wirkung  zukommt.  Die  Milch  ist,  wie  bekannt,  ein 
Nahrungsmittel,  das  den  Körperbestand  durch  längere  Zeit  auf  der 
ursprünglichen  Höhe  zu  erhalten  vermag.  Freilich  nicht  auf  die  Dauer. 
Und  deshalb  richte  ich  an  Sie  im  unmittelbaren  Anschlüsse  hieran  die 
Mahnung,  eben  nur  bei  acuter  und  subacuter  Nephritis,  einer  Erkrankung, 
welche  nicht  länger  als  zwei  oder  schlechtesten  Falls  drei  Monate  bis 
zur  vollen  Heilung  bedarf,  wo  diese  überhaupt  eintritt,  exclusive  bezw.  fast 
exclusive  Milchdiät  zu  verordnen.  Wo  aber  eine  chronische  Nephritis  vor- 
liegt oder  sich  ein  acuter  Morbus  Brightii  im  Verlauf  der  Krankheit  in 
einen  chronischen  Morbus  Brightii  umwandelt  oder  wo  der  Ernährungszu- 
stand selbst  bei  einem  acuten  Morbus  Brightii  arg  gelitten  hat,  dort  möchte 


Verbot  der 
Fleischnahrung. 
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ich  ein  Verbleiben  bei  ausschliesslicher  Michnahrung-  über  2 —  3  Monate 
hinaus  vom  ersten  Tage  derselben  an  clirect  Aviderrathen.  Denn  in  jedem 
solchen  Falle  sei  unbedingt  leitender  Gedanke  thunliehste  Erhaltung-  der 
arg  g-efahrdeten  Körperkräfte.  Hierüber  in  Bälde  AusfLüirlicheres.  Nur 
absoluter  Widerwille  gegen  Milch  ist  einzige  Gegenanzeige  gegen  die 
3Iilchnahrung.  Es  ist  Ihnen  aber  bereits  bekannt,  dass  Sie  in  vielen 
Fällen,  wo  anscheinend  heftige  Abneigung  gegen  Milch  existirt,  noch 
reussiren.  wenn  Sie  dieselbe  entweder  in  Eis  gekühlt  geben  oder  ihr 
2:ewisse  Stoffe  zusetzen.  Selbstverständlich  werden  Sie  im  vorlie- 
genden Falle  als  Corrigens  nicht  Cognac  wählen,  es  eignet  sich 
vielmehr  Zusatz  von  alkalischen  Mineralwässern  oder  Kalkwasser 
oder  Cacao  oder  geringe  Mengen  einer  aromatischen  Substanz.  Sie 
versuchen  statt  abgekochter  auch  rohe  Milch,  falls  diese  von  sicher- 
gestellt gesunden  Kühen  herrührt.  Hiebei  lassen  Sie  die  Milch  zunächst 
nur  in  kleinsten  Einzelrationen,  etwa  stündlich  einen  Esslöffel,  gemessen. 
Wo  Sie  hiemit  nicht  zum  Ziele  kommen,  dort  versuchen  Sie  es  mit 
abgerahmter  Milch,  die  oftmals  von  den  Kranken  lieber  eingenommen 
und  besser  vertragen  wird  als  die  nicht  abgerahmte,  namentlich  dann, 
wenn  Sie  zu  Beginn  nach  Weir-MitcheH's  Vorschlag  ebenfalls  wieder 
nur  kleine  Einzeldosen,  zweistündlich  1 — 2  Esslöflfel  einnehmen  lassen. 
Auch  Buttermilch  können  Sie  als  Ersatz  der  Milch  probeweise  an- 
wenden. Endlich  erscheint  es  oftmals  lohnend,  an  Stelle  von  Milch 
entweder  Kumys  oder  Kefir  zu  setzen,  Präparate,  welche  auch  bei  Kumys,  Keflr 
Morbus  Brightii  nach  mannigfacher  Beobachtung  hervorragende  Dienste 
leisten,  ohne  von  vielen  Menschen  mit  einem  gleichen  Unbehagen  einge- 
nommen zu  werden,  wie  die  Milch  selbst.  Kumys  ist  eine  in  alkoholischer 
Gährung  begriffene  Stutenmilch.  Derselbe  steht  heutzutage  weit  zurück 
an  Gebrauch  hinter  dem  bei  uns  geradezu  ausschliesslich  verwendeten 
Kefir.  Dieses  ist  ein  aus  Kuhmilch  durch  Zusatz  der  sogenannten 
Kefirkörner,  id  est  der  Kefirpilze  bereitetes,  in  Alkoholgährung  be- 
griffenes Getränk.  Man  unterscheidet  einen  eintägigen  oder  abführenden, 
zweitägigen  oder  indifferenten,  dreitägigen  oder  verstopfenden  Kefir, 
den  Sie  fallweise  für  einzelne  Kranke  auswählen.  Sie  lassen  im  Durch- 
schnitte täglich  circa  1  ?,  auch  darüber,  vertheilt  auf  den  Tag  trinken, 
wobei  höchstens  zu  betonen  wäre,  dass  vor  dem  Trinken  die  Flasche 
gut  aufgeschüttelt  werden  muss.  Empfehlenswerth  erscheint  gleich- 
zeitiger Genuss  von  Butterbrod.  Recht  wertvolle  Dienste  leistet  auch  der  ^°^^^°^'^'® 
Gebrauch  der  condensirten  Schweizermilch,  die  Sie  entweder  unver- 
dünnt oder,  verdünnt  mit  Wasser,  täglich  mehrere  Kaffee-  bis  Esslöffel 
neben  gewöhnlicher  Milch  gemessen  lassen. 
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Um  aber  den  Kranken  mittelst  ausschliesslicher  Milchnahrung 
halbwegs  in  seinem  Körpergewichte  zu  erhalten,  muss,  wie  bekannt,  die 
Tagesmenge  von  gebrauchter  Milch  S'/a — 4:1  betragen.  Wo  dies  nicht  zu 
erreichen  ist,  dort  kann  man  dem  Kranken  zu  der  etwa  täglich  einge- 
^'"AmX'oi'en^"'  ^^™^®^®^  Menge  von  1 — 172^  Milch  und  condensirten  Milch  noch 
Nutrose  (Casein-Natrium)  —  2 — 3  Esslöflel  täglich  —  zusetzen  und 
weiters  einerseits  Schleimsuppen,  andererseits  sonstige  Amylaceensuppen 
(Suppen  aus  präparirten  Leguminosen),  Amylaceen  und  auch  Fett  gewäh- 
ren, um  den  Körperbestand  hiedurch  thunlichst  zu  sichern  und  trotz- 
dem eine  Reizung  der  Nieren  zu  umgehen.  Zu  den  Amylaceensuppen 
kann   man    zweckmässig   Eucasin    (täglich  2 — 3  Kaffeelöffel)  zusetzen. 

Von  diesen  Schleimsuppen  zähle  ich  Ihnen  auf  die  Haferschleim-, 
Reis-  und  Gerstenschleimsuppe;  erstere  bei  acutem  Morbus  Brightii 
empfehlenswerther,  weil  ihr  eine  leicht  verstopfende  Wirkung,  wie  sie 
den  beiden  letztgenannten  Schleimsuppen  eigen  ist,  nicht  zukommt. 
Sie  wird  derart  bereitet,  dass  Hafermehl  (etwa  2 — 3  Esslöff'el)  mit 
wenig:  Wasser  verrührt  und  unter  lans^samem  Umrühren  in  kochendes 
Wasser  mit  etwas  Salz  gegossen  und  nun  auf  gelindem  Feuer  und 
unter  Umrühren  circa  eine  halbe  Stunde  weiter  gekocht  wird.  Bei 
Gerste  und  Reis  ist  es  nothwendig,  dass  beide  schon  mindestens 
12  Stunden  vor  dem  Kochen  im  Wasser  aufgeweicht  und  durch  circa 
2  Stunden  aufgekocht,  endlich  durchgeseiht  worden. 

Für    die  Bereitung  der  Leguminosensuppen  steht    uns  eine  Zahl 

künstlich  präparirter  Leguminosenmehle  zur  Verfügung,  von  denen  ich 

Ihnen  beispielsweise  jene    der  Firmen  Knorr,    Liebe,    Timpe  aufzähle. 

^^^TheS"'^  Um  aus  diesen  Mehlen  Suppe  zu  bereiten,  setzen  Sie  1—2  Esslöffel  zu 

einer  Tasse  Wassers,  erhitzen  unter  Aufrühren  und  setzen  etwas  Salz  zu. 

Neben  der  symptomatisch-diätetischen  Therapie  steht  die  medica- 
mentöse  Therapie  der  acuten  Nephritis,  deren  Besprechung  uns  in  den 
folgenden  Ausführungen  beschäftigen  soll. 

Ein  sicheres  Medicament,  das  mit  voller  Gewähr  gegen  den  Morbus 
Brightii  als  solchen  anzukämpfen  vermöchte,  besitzen  wir  nicht.  Am 
längsten  im  guten  Rufe  stand  diesbezüglich  Tannin,  das  übrigens  heutzu- 

Natrium  tanni-  i-^i  xrr'i  •   ^^        ■     t  r>     ■^  •       rt 

cum.  tage  noch  emzeme  warme  Veriechter,  speciell  wieder  rribram  m  rrag. 
findet.  Sie  verwenden  Tannin  nicht  als  solches,  sondern  nach  des  letzt- 
genannten Autors  Vorschla«:  in  Form  des  Natrium  tannicum  und  zwar: 


ö 


Rp.  Natr.  tannic.  OT— 0-2, 

Dent.  tal.  dos.  in  caps.  amylac.  Nr.  XV. 
S.  3 — 5  Pulver  täglich. 
Die  Tagesmenge  betrage  nie  mehr  als   1  g. 
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Unter  dieser  Therapie  soll  das  gesammte  Symptomenbild  des 
acuten  Morbus  Brightü  vielfach  unvergleichlich  schneller  sich  rückbilden, 
als  dies  sonst  der  Fall  zu  sein  pflegt. 

Ich    selber    habe    speciell  seit  meiner  Dienstzeit  im  Kinderspital, 
woselbst  wir   ja    namentlich    viele  Fälle    von    subacuter    Nephritis    bei 
Scharlach  zu  sehen  Gelegenheit  hatten,  oft  Chinin,  tannicum  angewendet,  Cbmimnn^  tanni- 
und  zwar  folgender  Art: 

Rp.  Chinin,  tannie.  0"1 — 0'2, 
Dent.  tal.  dos.  Nr.  decem, 
in  Caps,  amylac. 
S.   2—3—4  Pulver  täghch, 
In  neuester  Zeit    aber    greifen  wir    zum  Tannalbin,    einem   auch     Tannalbin, 
sonst  werthvollen  Arzneimittel,    das  wir  zu  2'0 — 30^  pro  Tag  verab- 
reichen,    ohne    freilich    auch    hiedurch     den   Erkrankungsprocess    als 
solchen  beeinflussen  zu  können.  Wir  verordnen: 
Rp.  Tannalbin  1*0, 

Dent.  tal.   dos.  Nr.  XV, 
in  caps.  amylac. 
S.  2 — 3  Pulver  täglich. 
Noch  weniger  als  vom  Tannin  und  Tannalbin  haben  wir  aber  von 
fast  Tillen  anderen,  gegen  acuten  Morbus  Brightü  empfohlenen  Arzneien 
zu  erwarten.  Am  meisten  könnte  man  noch  das  Wort  reden  der  probe- 
weisen Verwendung  von  Methylviolett  oder  Methylenblau,  davon  etwa   ^  ^^       ^  ^^ 
1  dcg  3mal  täglich  in  Oblatenkapseln  oder  von  Natrium  benzoicum.  Das  xatrium  benzoi- 
Letztcre  verordnen  Sie  etwa,  wie  folgt: 

Rp.  Natr.  benzoic.  S'O— 40, 
Aq.  dest.   ITO'O, 
Syr.  cort.  aurant.   20'0. 
M.D.  S.'2stündlich   1  Esslöffel. 
Noch   eines  Medicamentes  aber  muss  ich  gedenken,    das    speciell 
in  neuerer  Zeit   und,    abgesehen  von    französischen  Autoren    wie    See 
und  Dujardin-Beaumetz,    auch    von  Wien    aus    und    zwar    seitens 
Dräsche    Empfehlung    erfahren,    nämlich  der  Strontiumsalze.     Neben 
dem  minder  o^ebrauchten  Stront.  bromatum  und  Stront.  nitricum  erscheint  strontmmsaize. 
als  meist  verwendetes  Strontiumsalz  das  Strontium  lacticum.  Die  Ver- 
schreib ungsweise  ist  folgende: 

Rp.  Strontii  lactici  6'0 — 8"0, 
Aq.  dest.   170-0, 
Syr.  aurant.  20-0— 30-0. 
M.D.S.  2stündlich   1  Esslöffel. 
Auch    das  Seeale  cornutum  wird    bei  acutem  Morbus  Brightü  in  secaie  comutum. 
Verwendung  gezogen,    besonders    dort,    wo    etAvas    stärkere  Hämaturie 
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besteht.     Leube  rätli  da  zur  Anwendung  relativ  sehr  grosser  Mengen 
von  Seeale,  da  er  nachfolgende  Receptur  wählt: 

Rp.  Infus,   secal.  cornut.   IQ-Q  :  170"0, 
Aq.    menth.  pp.  20"0. 
M.D.S.  2stündlich   1  Esslöffel. 

■^"^erapie."  ^  Steht  uus  demnach  kein    eigentliches    specifisches  Heilmittel    der 

acuten  Nephritis  zur  Verfügung,  so  sind  wir  besser  daran  mit  Rück- 
sicht auf  die  Behebung  des  wichtigsten  Symptoms  dieser  Affection,  der 
Oligurie.  Nur  dann  aber  sollten  Sie,  wie  ich  glaube,  gegen  dieses  Sym- 
bef ouglEle :  ptom  vorgchcu,  wenn  gleichzeitig  Hydrops  in  ausgedehntem  Masse  be- 
MUch.  steht.  Ausschliesslicher  Bestand  von  Oligurie  erfordert  nichts  wie  Ruhe 
und  Schonung  der  Niere. 

Schon  Genuss  von  Milch  in  grösserer  Tagesquantität  wirkt  in 
vielen  Fällen  auch,  wie  bereits  erwähnt,  exquisit  diuretisch.  Ja  die  Milch 
darf  uns  förmlich  auch  als  prognostischer  Indicator  gelten :  eine  acute 
Nephritis,  welche  bei  ausschliesslicher  Milchnahrung  und  Bettruhe  keine 
Vermehrung  der  Harnsecretion  zulässt,  lässt  auf  tiefgehende  und  aus- 
gedehnte entzündliche   V^eränderungen  rückschliessen. 

Um  die  Diurese  zu  steigern,  benützen  wir  des  Weiteren  mit  Erfolg 

neben,  respective  mit  der  Milch  unsere  alkalischen,  respective  erdigen 

Mineralwässer.  Mincralwässcr.  Von  Aufrecht  wird  besonders  das  Wildunger  Wasser 

empfohlen.  Sie  können  jedoch  auch  Selters-,  Emser,  Biliner,  Radeiner,  Pre- 

blauer  und  alle  anderen  ähnlich  zusammengesetzten  Mineralwässer  wählen. 

Führt  auch  Gebrauch  der  genannten  Mineralwässer  —  neben 
Milchdiät  —  nicht  zum  gewünschten  Ziele  gesteigerter  Harnentleerung, 
Diuretica.  dann  suchen  wir  dies  zu  erreichen  durch  Verabfolgung  medicamentöser 
Diuretica,  denen  eine  nierenreizende  Fähigkeit  abgeht.  Ich  möchte 
Coffein.  obenan  stellen  das  Coffein  einerseits,  andererseits  das  Diuretin  und  üro- 
pherin.  Gerade  weil  ersteres,  ohne  die  Nieren  zu  schädigen,  auch  das 
Herz  kräftigt  und  dieses  auch  bei  der  acuten  Nephritis  übermässig 
angestrengt  ist,  erscheint  Coffein  auch  nach  Leube's  Vorschlag 
als  ein  besonders  empfehlenswerthes  Diureticum.  Allerdings  Avill  Leube 
neuestens  nicht  grössere  Tagesmengen  als  0*6^  verordnen,  da  nach 
seinen  eigenen  Beobachtungen  Tagesraengen  von  lg  und  darüber  auch 
bei  gesunden  Nieren,  wenn  auch  geringgradige  Albuminurie  und 
Cylindrurie  verursachen  können.  Die  Darreichungsform  des  Coffeins 
erfolgt,  wie  bei  Herzfehlern,  in  Form  der  Doppelsalze,  meist  des 
Coffein,  natriosalicylicum. 

Auch  in  Form  von  Suppositorien  eignet  sich  Coffein,  natriosalicyl. 
zur  Verabreichung.  Sie  verschreiben  dann: 
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Rp.  Coffein  natriosalicylic.  0'2, 
Ol.  eacao  2"0, 
M.  f.   suppositorium, 
Dent.  tal.   dos.  Nr.  XV. 
S.  3  Stuhlzäpfchen  täglich. 

Ueber  Wirkung  und  Darreichung  des  Diuretins  und  Uropherins      Diuretin. 
habe  ich  Sie  bereits  früher  unterrichtet. 

Neben  den  beiden  genannten  Diureticis  kommt  in  nächster  Linie  KaUumaceticum 
das  Kalium  aceticum  in  Betracht,  ein  pflanzensaures  Alkali,  das,  im 
Organismus  in  kohlensaures  Alkali  sich  umwandelnd,  demnach  eine 
ähnliche  Wirkung  auf  die  Diurese  hervorrufen  wird  als  die  früher  ge- 
nannten alkalischen  Säuerlinge,  bei  deren  Verabreichung  allerdings 
auch  die  grosse  Quantität  des  Wassers  überhaupt  eine  erhebliche  Rolle 
spielt.  Mit  Imm ermann  und  Leube  möchte  ich  Ihnen  grosse  Dosen  Darreichung, 
von  Kalium  aceticum  anrathen.  Sie  verordnen: 

Rp.  Kai.  acetic.   15'0, 
Aq.  dest.  170-0, 
Syr.  rub.  id.  30"0. 
M.D.S.   2stündnch  1  Esslöffel. 

Auch  der  Weinstein  gilt  als  ein  bei  acutem  Morbus  Brightii  Weinstein. 
zweckdienliches  Diureticum.  Denn  er  besitzt  gleichzeitig  eine  leicht 
stuhlbefördernde  Wirkung,  und  Regelung  des  Stuhles  muss  überhaupt 
bei  dem  acuten  Morbus  Brightii  als  eine  unter  allen  Umständen  zu  er- 
füllende Forderung  gelten,  weil  durch  Beförderung  der  Darmentleerungen 
erhöhte  Abscheidung  einerseits  von  Harnstoff,  und  andererseits  von 
Toxinen  aus  dem  Blute  durch  die  Darmschleimhaut  erzielt  wird,  wo- 
durch die  Gefahr  einer  etwa  nahenden  Urämie  hinausgeschoben  und 
gemindert  werden  kann.  Sie  verordnen  den  Weinstein  folgender- 
niasseu : 


Rp.  Kai.  bitartarici  =  Tart.   depurati 
Elaeosacchari  nienth.  pp.   5'0, 
M.  f.  pulvis. 

Da  ad  scatulam. 
S.  3mal  täglich   1   Theelöffel. 
(1  Theelöffel  =  circa  2'bg.) 


Oder 


Cremor  tartari  25  "0, 


Cremor  tartari. 


Rp.  Cremor.  tartar.   lO'O, 

Aq.  dest.   100-0, 

Spirit.  menth.  pp.  gtts.  quinque, 

Syr.  rub.  idaei.  20"0. 
M.  D.  S.  3mal  täglich  je   Ys  ^u  nehmen ! 
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Tartar.    boraxat. 


Tartar.    natro- 
natus. 


Tartar.  boraxat.  S'O — lO'O, 


Diuretiscber 
Thee. 


Verbotene  Be- 
standtheile. 


Receptur. 


Hydriatisclie 
Therapie. 


Laue  Bäder. 


Vs 


ZU  nehmen ! 


Oder: 

Rp.  Kali  tartarici  boraxati 
Aq.  dest.   100-0, 
Syr.  aurant.   20 '0. 

M.  D.  S.  3mal  täglich  je 

Oder  endlich  Sie  wählen  das  von  Bright  selber  bevorzugte 
Präparat,  den  Tartarus  natronatus.  Auch  diesen  verschreiben  Sie  in 
der  Tagesmenge  bis  zu   10^  etwa  folgendermassen: 

Rp.  Tartari  natronati  ,5-0— lO-Q:  180-0, 
Syrup.  citri  SO'O. 
M.D.  S.  2stündlich   1  Esslöffel. 

Auch  einen  diuretischen  Thee  können  Sie  zwecks  Hebung  der 
Harnsecretion  bei  dem  acuten  Morbus  Brightii  combiniren.  Noch  ist 
Ihnen  erinnerlich,  dass  hiezu  Radix  asparagi  seiner  nierenreizenden 
Wirkung  halber  nicht  gewählt  wird.  Aus  gleichem  Grrunde  halte  ich 
übrigens  auch  die  Verwendung  von  Radix  petroselina,  Radix  apii 
graveolent.  und  Rad.  onon.  spinös,  und  selbst  von  Bacci  juniperi  für 
nicht  rathsam.  Ich  würde  Ihnen  vielmehr  folgenden  diuretischen  Thee 
bei  Morbus  Brightii  acut,  empfehlen. 

Rp.  Gortic.  sambuc.  recent.   SO'O, 
Fol.  uvae  ursi  30-0, 
Stigmat.  majid.  ö'O, 
Fol.  convallar.   lO-Q, 
Herb,  cochleariae  armoraceae   15-0. 
M.  D.  S.    17.2 — 2    Esslöffel    (ungefähr   ^/f.    der   Gesammtmenge,  da    diese    auf 
1000^  berechnet  ist)  auf  1  Tasse  Thee  3mal  täglich! 

Nicht  blos  durch  diuretische,  sondern  auch  durch  hydriatisch- 
diaphoretische  Massregeln  lässt  sich  gegen  die  Oligurie  und  die  mit 
derselben  verknüpften  Gefahren  einer  nahenden  Urämie  ankämpfen. 
Da  möchte  ich  in  erster  Linie  aufmerksam  machen  auf  die  Bedeutung* 
gemässigter  hydriatischer  Proceduren  bei  dem  Morbus  Brightii  in  jeder 
seiner  Erscheinungsformen,  demnach  auch  beim  acuten  Morbus  Brightii, 
wie  H offmann  sie  in  prophylaktischer  Absicht  verwendet.  Hoff- 
mann  erzählt:  »In  Dorpat  Hess  ich  fast  jeden  Nierenkranken  auf  der 
Klinik  täglich  warm  baden.  Ich  bin  von  der  guten  Wirkung  über- 
zeugt. Seitdem  ich  dies  that,  ist  unter  meinen  Händen  noch  Niemand 
urämisch  geworden,^  und  wenn  dies  bei  einem  kleinen  Material  auch 
nur  wenig  bedeuten  kann,  so  ist  es  doch  immer  eine  Thatsache,  die 
ich  anführen  darf.«  Wir  folgern  aus  Hoffmann's  nach  eigenem 
Geständnis  allerdings  nur  wenig  umfänglichen  Erfahrungen  die  eine 
Mahnung,  in  gleicher  Weise  jedem  Nierenkranken  tagtäglich  ein  laues 


i 
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Bad  von  28'^'  C.  durch  etwa  15 — 20  Minuten  zu  verabreichen;  die 
Xierensecretion  wird  hiedurch,  speciell  nach  Lehmann's  Erfahrung, 
am  ausgiebigsten  erhöht. 

Will  man  aber  die  Hautsecretion  steigern,  um  im  Blute  circu- 
lirende.  retinirte  Giftproducte  durch  dieselbe  nach  aussen  zu  schaffen, 
dann  verwenden  wir  warme  Bäder  in  einer  Temperatur  von  35 — 40"  C.  Heisse  Bäder. 
in  der  Dauer  von  circa  30  Minuten  selbst  bis  zu  einer  Stunde,  wenn 
es  der  Kranke  verträgt,  wöchentlich  2 — 3mal,  ja  sogar  täglich.  Hiebei 
gehen  Sie  derart  vor.  dass  Sie  den  Kranken  zunächst  in  das  Vollbad 
von  35^  C.  hineinsetzen  und  nun  langsam  durch  Zugiessen  heissen 
Wassers  bis  zur  Temperatur  von  40^*  C.  gelangen,  auf  welcher  Höhe 
Sie  während  der  ganzen  Badezeit  das  Wasser  erhalten. 

Der  Kranke  muss  unmittelbar  nach  dem  Bade,  um  die  durch 
dasselbe  erschlafften  Hautgefässe  wieder  zur  Contraction  zu  bringen, 
energisch  frottirt  werden  und  hierauf  unter  genügender  Bedeckung  zu 
Bette  liegen.  Das  früher  fast  allerorts  geübte  Nachschwitzen  nach  dem  xachschwitzen. 
heissen  Bade,  dadurch  bewerkstelligt,  dass  der  Kranke,  ohne  abge- 
trocknet zu  werden,  sofort  in  ein  eventuell  vorgewärmtes  Bettlinnen 
und  mit  mindestens  zwei  Wolldecken  möglichst  eng  eingehüllt 
wird,  wird  zur  Zeit  von  den  meisten  Autoren,  und,  wie  mir  scheint, 
nicht  ohne  guten  Grund,  verpönt;  denn  die  hiedurch,  wie  auch 
durch  jede  andere  energische  Schwitzuur  hervorgerufene  abundante 
Schweisssecretion  involvirt  die  Gefahr  einer  Concentration  der  Blut- 
flüssigkeit und  hiedurch  jene  einer  geradezu  provocirten  Urämie.  Auch 
stundenlanges  Einschlagen  des  gesammten  Körpers  —  mit  Ausnahme  ^'^^^''-^'"p^^"''""' 
des  Kopfes  —  in  nasse  und  wohlausgerungene  Leintücher,  mit  Gutta- 
percha- oder  Billrothbattistdecken,  leistet  ähnliche  Dienste,  wie  die 
heissen  Bäder.  Schon  bei  ersteren  Proceduren,  unbedingt  aber  bei  Ver- 
wendung der  vorgenannten  warm-heissen  Bäder  muss  der  Kopf  des 
Kranken  während  des  Badegebrauches  mit  einem  Eisbeutel  bedeckt 
werden. 

An  Stelle  der  heissen  Wannenbäder  sehen  Sie  an  vielen  Orten  ^^'^ädt!-"'^^" 
und  oft  genug  auch  an  unserer  Klinik  die  Kastendampfbäder  in  Ge- 
brauch gesetzt.  Sie  bestehen  aus  einem  aus  Holz  verfertigten  Kasten, 
der  auch  nach  oben  zu  mit  Ausnahme  eines  für  den  frei  herausragenden 
Kopf  bestimmten,  sich  ziemlich  enge  an  den  Hals  anschmiegenden 
Ausschnittes  mittelst  eines  aufklappbaren  Holzrahmens  verschlossen 
ist.  Mit  diesem  Kasten  steht  durch  ein  Metallleitrohr  ein  kleiner 
Wasserdampfkessel  in  Verbindung,  durch  welches  der  in  letzterem  er- 
zeugte Wasserdampf   in    den  Binnenraura    des    Kastens    geführt    wird. 
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Ist  dieser  dampferfüllt,  dann  setzt  sich  der  Kranke  in  denselben,  so 
dass  nur  der  Kopf  aus  dem  Kasten  durch  den  Rahmen  des  Deckels 
nach  aussen  ragt.  Der  Kranke  verbleibt  in  diesem  Dampfkasten  circa 
15 — 20  Minuten  und  geht  nach  vollzogener  energischer  Abklatschung 
zu  Bette. 
Heissiuftbäder.  ^ic  angenehmste  und  beste  Form  eines  Schwitzbades  scheint  mir 

aber  durch  jene  sogenannten  Schwitzbetten  erreicht,  als  deren  Muster 
sie  den  sogenannten  Phenix  ä  chair  chaud  bereits  kennen.  In  diesem, 
seiner  Construction  nach,  Ihnen  schon  gelegentlich  der  Besprechung 
der  Behandlung  der  Herzkrankheiten  (S.  52,  53)  geschilderten  Heissluft- 
bade  (die  zugeführte  Luft  ist  auf  etwa  40^ — 50^^  C.  erhitzt)  verbleibt  der 
auch  vom  Hemd  entblösste  Kranke  meist  durch  10 — 15  Minuten,  kann 
jedoch  sogar  bis  zu  einer  Stunde  ein  derartiges  Heissluftbad  gemessen. 
Der  Vortheil  dieser  Methode  liegt  darin,  dass  auch  Schwerkranke  spe- 
ciell  mit  Erscheinungen  von  geschwächter  Function  des  Herzens  die- 
selbe gebrauchen  können,  da  ihnen  hiebei  horizontale  Körperlage  im 
Bette  und  zudem  auch  Umhüllung  blos  eines  Theiles  des  Körpers  er- 
möglicht sind.  Ein  Uebelstand  liegt  nach  meiner  Erfahrung  nur 
darin,  dass  manche  Kranke  nach  oft  gebrauchten  derartigen  Heiss- 
luftbädern  über  recht  empfindliches  Brennen  in  den  unteren  Extremi- 
täten während  derselben    klagen. 

Wo  übrigens  bei  einem  mit  Nephritis  behafteten  Individuum  Er- 
scheinungen von  Herzschwäche  in  bedrohlicherer  Weise,  hochgradige 
Dyspnoe  und  sehr  starkes  Oedem  oder  Fieber  bestehen,  grösstentheils 
allerdings  seltenere  Symptome  bei  dem  acuten,  wie  bei  dem  chronischen 
Morb.  Brightii,  dort  empfiehlt  sich,  da  die  vorgenannten  Methoden 
der  Schwitzcur  für  einen  functionsunttichtigen  Herzmuskel  und 
ebenso  bei  Atherom  der  G  eflisse  zum  Mindesten  als  riskirt,  daher 
bedingungsweise  gefährlich  bezeichnet  werden  dürfen,  neben  den 
genannten  Theilheissluftbädern  versuchweise  noch  eine  übrigens  bereits 
erwähnte  Anwendungsart  einer  milderen,  doch  wirksamen  diapho- 
^?'f^®,r"^t™.''^" retischen  Methode,  welche  Ziemssen  ersonnen  hat.  Es  besteht  dieselbe 

pone    Umscnlage.  " 

in  einer  Priessnitz 'sehen  Einwicklung  des  ganzen  Körpers,  mit  Aus- 
nahme des  Kopfes.  Das  hierzu  verwendete  Leintuch  wird  aber  nicht 
in  kaltes,  sondern  in  möglichst  heisses  Wasser  eingetaucht  und  in  das- 
selbe, nachdem  es  ausgerungen  wurde,  der  Kranke  mit  aller  Sorgfalt 
eingehüllt.  Darüber  wird  eine  oder  werden  zwei  vorher  gleichfalls  gut 
durchwärmte  Wolldecken  gebreitet  und  in  diese  der  Kranke  gleich- 
falls eingepackt.  Noch  mit  weiteren  Wolldecken  oder  einem  Federbette 
bedeckt,  verbleibt  der  Kranke   derart   eingehüllt    circa    2 — 8  Stunden. 
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Ist  der  Kranke  hochgradig-  kurzathmig.  so  lagern  Sie  denselben  Wcährend 
der  Einpaekung  höher.  Während  aller  der  vorgenannten  Schwitzbad- 
proceduren  erhält  der  Kranke  auf  den  Kopf  eine  Eisblase.  Tritt,  was 
oftmals  der  Fall  ist,  während  des  Schwitzbades  beim  Kranken  starkes 
Durstgefühl  auf,  so  darf  er  beliebige  Mengen  kaltes  Wasser  trinken. 
Xnch  demselben  empfiehlt  sich,  dem  Kranken  etwas  Wein  darzureichen. 

Die  medicamentüs-diaphoretische  Methode  beruht  einzig  und  allein  Medicamentös- 

.         .  .  diaphoretische 

auf  Anwendung  subcutaner  Injectionen  des  Pilocarpin.  Therapie. 

Dennoch  werden  dieselben,  wenigstens  meiner  Meinung  nach?  Pilocarpin. 
nur  relativ  selten  und  nur  in  Fällen  hochgradiger  hydropischer  An- 
sammlungen zur  Verwendung  gelangen,  wenngleich  nicht  zu  leugnen 
ist.  dass  sie  manchmal  von  äusserst  günstiger  Wirkung  sich  erweisen: 
denn  ihrer  Anwendung  folgt  manchmal  rasches  Verschwinden  der 
Oedeme.  Rückkehr  einer  zufriedenstellenden  Diurese  und  Rücktritt 
der  drohenden  urämischen  S3'mptome  zu  einer  Zeit,  wo  jede  Bäder- 
oder Heisslufttherapie  sich  unwirksam  erweist.  Der  öfteren  Anwen- 
dung des  Pilocarpins  stehen  trotzdem  seine  unangenehmen  Neben- 
wirkungen speciell  auf  den  Magen,  ganz  besonders  aber  seine  direct 
gefährliche  Wirkung  auf  das  Herz  entgegen.  Wo  dieses  nicht  mehr  normal 
functionirt.  dort  halte  ich  Pilocarpin  geradewegs  contraindicirt.  Sie  i^a^reichungsart. 
verschreiben  etwa: 

Rp.  Pilocarpin  muriatie.  O'l, 
Aq.  dest.  10-0. 
M.  D.  S.  Zur  subcutanen  Injection  ('/o  —  1  Spritze). 

Ueber    die    Dosis    von    O'Ol  hinauszugehen,    halte    ich    nicht  für  Gefahren  und 

*-  _  _        .  Verhütung  der- 

räthlich.  EmpfehlensAverth  dagegen  scheint  es  mir,  speciell  dort,  wo  selben, 
man  kein  volles  Vertrauen  in  die  Kraft  des  Herzmuskels  hat,  gleich- 
zeitig mit  der  Pilocarpininjection.  will  man  dieselbe  dennoch  durch- 
führen, eine  subcutane  Injection  von  Aether  oder  die  innerliche  Ver- 
abreichung von  Cognac  zu  verknüpfen,  um  im  Vorhinein  der  herz- 
scliädigenden  Wirkung  des  Pilocarpins  entgegenzuwirken. 

Ein  weiterer  Weg,  den  bei  acutem  M.  Brightii  bestehenden  Darmabieitung. 
Hydropsien  entgegenzutreten,  ist  jener  der  Ableitung  gegen  den 
Darm.  So  sehr  ich  für  diese  Methode  gelegentlich  der  Besprechung 
der  Herztherapie  eingetreten  bin,  so  relativ  wenig  würde  ich  derselben 
das  Wort  reden  bei  Hydropsien  der  Brightiker,  vorausgesetzt,  dass 
nicht  bereits  eclatante  Urämie,  sozusagen  als  vis  maior  vorliegt.  Ist 
dies  nicht  der  Fall,  dann  würde  ich  mich  deswegen  gegen  die  An- 
wendung einer  länger  dauernden  Purgirung  des  Darmes  Avenden,  weil 
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hiermit  doch  unausweichlich  eine,  wenn  auch  unter  Umständen  geringe 
Reizwirkung  des  Darmes  gegeben  ist.  Diese  aber  muss  meines  Erachtens 
vermieden  sein  dort,  wo,  wie  dies  gerade  beim  Brightiker  in  hervor- 
ragender Weise  zutrifft,  die  Krankheit  als  solche  zu  schweren,  bis 
entzündlich-diptheritischen  Erkrankungsprocessen  des  Darmes  Veran- 
lassung geben  kann.  Zu  vorsichtigem  Gebrauch  empfehle  ich  Ihnen, 
abgesehen  von  den  schon  genannten  Weinsteinpräparaten,  etwa  den 
Pulv.  liq.  compos.  1 — 2  Kaffeelöffel  täglich ,  Cascara  sagrada  und 
Tamarinden. 

Function.  Wo  sicli  schUessüch  hochgradiger   Hydrops   der    serösen  Höhlen 

entwickelt  findet,  dort  bleibt  Ihnen  manchmal,  nur  der  Indicatio  vitalis 
gehorchend,  der  eine  Ausweg,  auf  mechanische  Weise,  i.  e.  durch 
Function,  den  hydropischen  Flüssigkeitserguss  zu  entfernen.  Und  eine 
Reihe  von  Fällen,  dies  das  Einzige,  was  ich  dazufügen  möchte,  sind 
bekannt,  welche  nach  Abdominalpunction  wesentliche  Besserung,  di- 
recten  Krankheitsstillstand  beobachten  Hessen. 

Digitalis.  Viel  seltener  beim  acuten  als  beim  chronischen  M.  Brightii  muss 

man  aber  jedesmal,  wo  Oedeme  und  Hydropsien  bestehen,  noch  eine 
letzte  Frage  erledigen,  ob  diese  auch  in  Wirklichkeit  direct  durch  die 
Nierenaffection  oder  nicht  vielmehr  nur  indirect  durch  Vermittlung 
einer  debilen  Herzfunction  zu  Stande  gekommen  sind.  Letzteres  er- 
eignet sich  verhältnissmässig  häufig  bei  Bestand  von  Urämie.  Dann 
aber  erscheint,  wie  dies  gelegentlich  der  Besprechung  der  Urämie  noch 
ausführlicher  dargelegt  werden  muss,  die  Verabreichung  von  Digitalis 
nicht  blos  gegen  die  Hydropsien,  sondern  gegen  die  Urämie  überhaupt 
von  Werth. 


Therapie  des  chroiiisch-parencliymatösen  Morbus  Brightii. 

Ich  theile  die  Therapie  der  chronisch-parenchymatösen  Nephritis 
in  zwei  Theile,  in  eine  diätetisch-hygienische  einerseits,  in  eine  medi- 
camentöse  Therapie  auf  der  anderen  Seite.  Erstere  erscheint  mir  von 
derart  weitgehender  Bedeutung,  dass  ich  dieselbe  in  möglichst  ausführ- 
lichen Zügen  Ihnen  klarzulegen  mich  verpflichtet  halte;  denn  sehr 
Vieles  kann  durch  vernunftgemässe  Therapie  beim  chronischen  Morbus 
Brightii  verhütet.  Vieles  gemildert  und  gebessert,  umsomehr  in  Un- 
kenntniss  derselben  geschadet  werden.  Und  sofort  möchte  ich  anfügen, 
dass,  was  für  die  Diät  des  chronisch-parenchymatösen  Morbus  Brightii, 
fast  in  allen  Punkten  auch  für  die  Diät  bei  Schrumpfniere  gleiche 
Geltuns:  hat. 
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Die  diätetische  Therapie.  Die  Diätetik  des  chronischen  Morbus   ^-  P'ätetische 

^  Therapie. 

Brightii  parenchymatosiis  hat  meines  Erachtens  die  nachfolgende  Auf- 
gabe zu  erfüllen:  sie  muss  trachten,  den  Kürperbestand  des  von  einer 
zur  Kachexie  führenden  Krankheit  behafteten  Individuums  zu  erhalten, 
■wenn  nöthig  sogar  zu  lieben  und  muss  hiebei  sich  jener  Nahrungsmittel 
bedienen,  welche  eine  thunlichst  geringe  Anforderung  an  die  Nieren- 
thätigkeit  stellen,  und  jene  Nahrungsmittel  vermeiden,  welchen  eine 
erwiesene,  nierenschädiojende  Fähio-keit  eio-en  ist.    Exclusive  Milchdiät,  ^°^"^^.''^^°^,?.\'^^'' 

o  o  ö  ■  exclusiven  Milch- 

von  manchen  Seiten  auch  heute  noch  beim  chronischen  parenchymatösen  '^^^^• 
Morbus  Brightii  sozusagen  halsstarrig  gefordert  und  krampfhaft  durch- 
o-eführt.  genügt  allen  vorgesetzten  Forderungen  nicht.  Allerdings  ist 
die  Milch,  wie  ich  schon  bei  der  Besprechung  der  Diätetik  des  acuten 
Morbus  Brightii  auseinandersetzen  konnte,  das  nierenschonendste 
Nahrungsmittel.  Sie  ist  aber  wohl  nicht  im  Stande,  auf  längere  Dauer 
(i.  e.  auf  Vierteljahre  und  ganze  Jahre  hinaus)  den  Körperbestand  zu 
erhalten,  da  sie  relativ  arm  an  Kohlenhydraten  erscheint.  Zudem  ist  es 
nur  einzelnen  Kranken  möglich,  durch  Monate  und  aber  Monate  täglich 
ein  Quantum  von  H  bis  SYj^  Milch  als  einzige  Nahrung  zu  geniessen. 
Es  stellen  sich  häufig  nur  zu  bald  Widerwillen,  bei  vielen  Menschen 
Digestionsstörungen  ein,  Folgen,  welche  selbst  bei  Vernachlässigung 
einer  ausschliesslichen  Milchdiät  von  Haus  aus  zu  verhüten,  mir  weit 
klüger  und  direct  geboten  erscheint. 

Ein    an    chronisch-parenchymatöser  Nephritis    erkranktes  In di vi- Geforderte Tages- 

'-  -J  ^  ration  1  — l'/a  ' 

duum  beschränke  sich,  befolge  es  daher  aber  auch  dafür  umso  Miich. 
ehrlicher,  täglich  mindestens  etwa  1  bis  1  '/2  ^  Milch  zu  trinken.  Wo 
dies  nicht  angeht,  dort  stehen  uns,  wie  Ihnen  bereits  bekannt,  noch 
mancherlei  Hilfsmittel  zur  Verfügung,  die  Milch  in  etwas  anderer  Form 
angenehmer  geniessbar  zu  machen.  Auf  Eines  möchte  ich  Sie  nur  noch 
aufmerksam  machen:  Damit  die  in  den  Magen  eingeführte  Milch  auch 
im  Darm  gehörig  zur  Resorption  gelange,  speciell  ihr  Fett  und  der 
Milchzucker,  dazu  bedarf  es,  wie  Ihnen  bekannt  ist,  der  Wirksamkeit 
des  Pankreassaftes.     Diese  aber  ist    nur   in    alkalischer  Reaction    eine    Wichtigkeit 

der  Pankreas- 

factisch   positive.     De  norma  wird  letztere  hergestellt  durch  den  Zu-    secretion  mr 

Milchresorption . 

fluss  der  in  der  Galle  enthaltenen  gallensauren  Natronsalze.  Wo  aber,  Zusatz  von  Aika- 

..  n      •  ''^'^  oder  Pan- 

wie  dies  beim  chronischen  Morbus  Brightii  des  Oefteren  der  Fall  ist,  creatin. 
die  Gallenproduction,  wie  überhaupt  die  Leberfunction  darniederliegt, 
dort  fehlt  demnach  unbedingt  nothwendiges  alkalisches  Material  im 
Darme.  Unsere  Aufgabe  ist  es,  dieses  zu  ersetzen.  Dementsprechend 
empfiehlt  es  sich,  in  solchen  Fällen  von  chronischem  Morbus  Brightii 
der  Milch  Alkalien,    sei  es  Natr.  bicarbonicum    oder  Kalkwasser    oder 

9* 
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ein  alkalisches  Mineralwasser,  zuzusetzen.  Oder  sie  folgen  Potain's 
Vorgehen,  welcher  nach  jeder  Quantität  eingenommener  Milch  eine 
bestimmte  Menge  Pankreatin,  und  zwar  O'Ol — 0*02^  einnehmen  lässt. 
Die  Milch  aber  wird  derart  genommen,  dass  jede  zweite  Stunde 
eine  Tasse,  circa  100 — 150^  —  auch  während  der  Nacht  —  ge- 
trunken wird.  Und  des  Weiteren  möchte  ich  bemerken,  dass  Sie, 
verfolgen  Sie  den  speciellen  Zweck,  mit  der  gegebenen  Nahrung  auch 
womöglich  die  Diurese  zu  erhöhen,  an  Stelle  der  Milch  auch  praktisch 
und    öfter   mit  Erfolg    eine    diuretisch    wirkende    Molke,    nämlich    die 

weinsteinmoike.  Weinstcinmolke,  verabreichen  können.   Sie  lassen  A^on  derselben  täglich 

ebenfalls  1 — 1 'A  ^  trinken.    Vergessen  aber  dürfen  Sie  nicht,  dass  der 

Nährwert|i  derselben  ein   sehr    geringer    ist,    da    sie    nicht    einmal   ein 

Zehntel    des  Fettes    und    des  Eiweisses    der  natürlichen  Milch    besitzt. 

Nimmt  der  Kranke  demnach  innerhalb  24  Stunden  blos  circa   1  ^/^  l 

Milch  (875  Calorien)  zu  sich,  so  muss  er,  soll  der  Körperbestand  nicht 

in  rascher  Zeit  erniedrigt    und    damit    das    gesammte    Individuum  auf 

das  Tiefste  geschädigt  werden,    noch    durch    andere  Nährmittel  seinen 

Nahrur'saus-^  Körpcrhaushalt   besorgen.    Hierzu    erscheinen    nöthig    noch    etwa   31  >^ 

^^Miich*^^"     Eiweiss    (129    Calorien)    und    wenigstens    350^  Kohlenhydrate    (1505 

Calorien). 

.  Einen  Theil  dieser  letzteren  können  Sie  aber  durch  eine  im  relativen 
Mengenausmasse  adäquate,  doch  nur  einen  Theil  der  Kohlenhydrate 
ersetzende  Quantität  von  Fett  (der  calorische  Werth  der  Fette  verhält 
sich  bekanntlich  zu  jenem  der  Eiweissstoffe  und  Kohlenhydrate  wie 
23 :  10)  ersetzen.  In  welcher  speciellen  Form  diese  Bedürfnisse  gedeckt 
werden,  dies  hängt  zum  Theil  vom  Arzte,  zum  Theil  vom  kranken 
Individuum  ab.    Sache  der  nachfolgenden  Auseinandersetzung  muss  es 

Wahl  der  Nah-  qq{-^     darzuleo-eu,    wic    der  ffcforderte  Bedarf  befriedigt  werden    kann, 
und  welche  besonderen  Nahrungsmittel  hinwieder  zu  verpönen  sind. 
Fleisch.  Bezüglich  des  Fleisches  sei  in  erster  Linie  erwähnt,  dass  bestimmte 

Gattungen  desselben  zu  verbieten  sind.  Nur  mit  Vorsicht  und  wohl 
nur  ausnahmsweise  darf  man  Rindfleisch  geniessen  lassen,  da  der  Ge- 
halt desselben  an  Extractivstofifen  grösser  ist  als  jener  der  weissen 
Fleischsorten.  Die  Extractivstoffe  aber  müssen  durch  die  Nierenepithelien 
ausgeschieden  werden,  ihre  Mehrzufuhr  zur  Niere  bedeutet  demnach 
eine  Mehrarbeit  der  letzteren.  Vollständig  zu  verbieten  sind  jedoch 
Wildpret  wegen  seines  grossen  Reichthums  an  Ptomainen  und  Extractiv- 
stofifen, und  Würste,  letztere  speciell  auch  deswegen,  weil  sie  stark  ge- 
würzt sind;  starke  Gewürze  wie  Pfefifer,  Paprika  und  Senf  sind  den 
Nierenkranken  direct  untersagt.  Auch  den  Gebrauch  von  Räucherwaaren 
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:  Schinken)  würde  ich,  wenn  auch  nicht  vollends  untersagen^  so 
doch  einschränken.  Die  erhxubten  Fleischarten  sind  die  Sorten  des 
sogenannten  weissen  Fleisches,  von  dem  man  dem  Kranken  täglich 
doch  mindestens  150  g  (roh  gewogen),  entsprechend  30  g  Ei  weiss, 
verabreicht.  Hieher  zählt  das  Fleisch  unseres  zahmen  Geflügels,  das 
frische  Schweinefleisch  (Jungschweinsfleisch)  und  endlich  das  Kalb- 
fleisch, welch  letzteres  unzweifelhaft  zu  gestatten  ist,  soweit  es  sich  um 
den  Genuss  des  Kalbsbries  oder  des  Kalbshirns  handelt.  Gegen  die 
anderen  Arten  des  Kalbfleisches  wird  allerdings  von  einzelnen  Seiten 
Bedenken  erhoben,  da  dasselbe  besonders  reich  an  Toxinen  sein  soll 
und  deshalb  relativ  häufig  Indigestionen  und  Intoxicationen  seinem 
Genüsse  folgen  sollen.  In  ähnlicher  Weise  wie  das  Rindfleisch  wird 
man  weiters  auch  das  Hammelfleisch  (Schöpsernes)  nur  ausnahmsweise 
—  sozusagen  zur  Abwechslung  —  gemessen  lassen,  während  das  Lamm- 
fleisch meines  Erachtens  häufigere  Nutzanwendung  erfahren  sollte. 
Auch  fette  Leber,  demnach  im  Besonderen  die  Gansleber,  nicht  aber 
die  Gansleberpastete,  weil  sehr  gewürzreich,  halte  ich  für  ein  geeig- 
netes Nährmittel.  Neben  dem  weissen  Fleisch  ist  es  aber  eine  zweite 
Fleischsorte,  deren  Genuss  für  den  an  Morbus  Brightii  chronic,  paren- 
chymatös. Erkrankten  erlaubt  und  empfehlenswerth  erscheint,  die  Sorte 
der  gelatinösen  Fleischsorten.  Ich  rechne  hieher  namentlich  die  Kalbs- 
füsse  und  Kalbsohren,  speciell  in  der  Form  eines  Gelees  und  Aspiks 
dem  Kranken  zubereitet. 

Was  die  Fische  betrifil,  so  ist  in  erster  Linie  der  Genuss  aller 
Meerfische  für  unsere  Gegenden  nur  mit  äusserster  Vorsicht  zu  gestatten. 
Denn  zwischen  der  Fangzeit  und  der  Zeit  des  Genusses  kann  ein  derart 
langer  Zeitraum  liegen,  dass  mannigfache  Gifte,  wie  das  Neuridin  und 
das  Hydrocollidin  zur  Entwicklung  gelangt  sein  können,  deren  Ein- 
mrkung  besonders  dem  nierenkranken  Organismus  selbst  von  äusserster 
Schädlichkeit  werden  kann.  Auch  bestimmte  Süsswasserfische  wie 
Lachs  und  Stör  werden  besser  aus  dem  Speisezettel  eines  chronischen 
Brightikers  gestrichen.  Wichtig  ist  auch  die  Thatsache,  dass  der  speciell 
von  der  letztgenannten  Fischgattung  stammende  Caviar  bei  dem  Brigh- 
tiker  gänzlich  verboten  erscheint  angesichts  des  überaus  grossen  Stick- 
stoffirehaltes  dieser  Delicatesse.  Auch  der  Aalfisch  darf  höchstens  aus- 
nahmsweise  als  Genussmittel  gelten,  da  sein  übergrosser  Reichthum  an 
Fett  ihn  schwer  verdaulich  macht.  An  Fischen  wären  demnach  — 
ausser  unseren  gewöhnlichen  einheimischen  Fluss-  und  Seefischen  — 
nur  zu  gestatten  etwa  der  Schellfisch  und  Stockfisch.  Wo  frische 
Sardinen  zu  bekommen  sind,  dort  ist  gegen  ihren  Genuss    nichts   ein- 
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zuwenden.  Sardinen  in  Oel  zu  wählen,  erscheint  nicht  rathsara,  obwohl 
sie  erwiesenermassen  manchen  Brightiker  nicht  geschädigt  haben.  Genuss 
von  Froschschenkeln  und  frischen  Austern  ist  statthaft.  Krebse  und 
Hummer  aber  würde  ich  nur  der  Abwechslung  halber,  daher  nur 
ausnahmsweise,  zu  geniessen  erlauben. 
Alt  der  zuberei-  ]^j^  Rücksicht  auf  die  Zubereitung   der  diesbezüglich   fraHichen. 

tung.  ö  ö  o  ; 

im  Vorhergehenden  als  erlaubt  genannten  Speisen  Aväre  nachzuholen, 
dass  als  beste  Bereitungsmethode  jene  des  Dämpfens  und  des  Bratens 
am  Rost  gelten  muss,  welche  höher  anzusetzen  ist,  als  gewöhnliches 
Braten  und  Sieden.  Selbstverständlich  ist  es,  dass  Zusatz  irgend  einer 
pikanteren  Sauce,  Zusatz  irgend  welcher  nierenschädigender  Gewürze, 
wie  Pfeffer,  Paprika,  Zimmt,  Zwiebel,  Knoblauch,  eventuell  Senf,  strengstens 
zu  unterlagen  ist. 
Bier.  Ein  langdauernder  und  weitreichender  Streit    hat    sich   vor  noch 

nicht  vielen  Jahren  um  die  Frage  gedreht,  ob  Genuss  von  Eiern  bei 
Morbus  Brightii  statthaft  sei  oder  nicht.  Wir  beantworten  heutzutage 
die  Frage  dahin,  dass  es  wohl  zweifellos  feststeht,  dass  abnorm  reich- 
licher Genuss  roher,  i.  e.  ungekochter  Hühnereier  Albuminurie  zu  er- 
zeugen vermag.  Eier  aber  in  massiger  Zahl  zu  geniessen,  und  zwar 
speciell  weichgesottene,  darf  für  den  Brightiker  bedingungslos  als  un- 
schädlich, um  nicht  zu  sagen  rathsam  betrachtet  werden. 
Gemüse.  StrcDgc  Sichtuug  erfordert  meines  Erachtens  die  Summe  der  uns 

als  Nähr-,  respective  Genussmittel  dienenden  Gemüse. 

Zu  untersagen  ist  der  Genuss  jener  frischen  Gemüse,  welche  sehr 
reich  an  Stickstoff  und  Kali  sind,  denn  Kali  übt  einen  zerstörenden 
Einfluss  auf  die  rothen  Blutkörperchen,  ein  bei  insufhcienter  Nieren- 
thätigkeit  doppelt  belangvolles  Moment  (T  ei  ssier). 


Ich    beziehe    dies 
Spargel    und    Kresse,    Spinat 


vorzüglich 


und 


auf    Kohl    und    Sauerkraut,    auf 
Artischoke,    endlich    auf    Rettige, 


Kohlehydrat- 
nahrung. 


Petersilie  und  Sellerie.  Die  Einfuhr  der  letztgenannten  Gemüse  erscheint 
wegen  ihres  Gehaltes  an  ätherischen  Oelen,  beziehungsweise  scharfen 
Stoffen,  verboten. 

Erlaubt  hingegen  sind  der  Blatt-  und  Endiviensalat,  weisse,  rothe 
und  gelbe  Rüben,  Kohlrabi,  Kartoffel,  speciell  in  Pureeform  zubereitet, 
ebenso  die  Hülsenfrüchte  (Erbsen  und  Linsen).  Paradeisapfel  und 
Sauerampfer  endlich  sind  zu  verbieten  wegen  ihres  relativ  bedeutenden 
Reichthums  an  Oxalsäure,  alle  Schwämme  hinwieder  wegen  ihres  grossen 
Gehaltes  an  Stickstoff. 

Kohlehydratnahrung  ist  dem  Brightiker  nicht  blos  gestattet,  sondern, 
wie  bereits  früher  ausgeführt,    direct  geboten.     Deshalb  empfiehlt  sich 
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für  denselben  der  Genuss  von  Leg-uminosen,  weiters  der  Cerealien, 
worunter  besonders  Reis,  Gerste  und  Gries,  die  ans  Weizenmehl  dar- 
gestellten Gebäcke  (Nudeln,  Graupen  und  Maccaroni),  des  Weiteren 
Genuss  von  Kartoffeln.  In  gleicher  Weise  empfehlenswerth  ist  der 
Genuss  aller  denkbaren  Milch-  und  leichten  Mehlspeisen.  Auch  Brot 
kann  der  Brightiker  unbedenklich  zu  sich  nehmen,  vielleicht  am  rath- 
samsten  Grahambrot;  ob  schwarzes  oder  weisses  Brod.  wird  sich  wohl 
gleich  bleiben,  wenn  auch  ersteres  etAvas  weniger  reich  an  Stickstoff 
erscheint  wie  letzteres. 

Was  den  Genuss  von  Früchten  und  Compot  angeht,  so  erscheinen 
dieselben  vermöge  ihres  geringen  Gehaltes  an  Stickstoff  trotz  ihres 
Gehaltes  an  Kalk-  und  Kalisalzen,  neben  welchen  sie  im  Wesent- 
lichen ja  nur  noch  Cellulose,  Gummi  und  Pflanzensänren  führen,  bei 
jedem  chronischen  Morbus  Brightii  ohne  Weiteres  erlaubt.  Auch  der 
Genuss  von  Gefrorenem  erscheint  statthaft,  sowie  nicht  nierenschädigende 
Gewürze  hierzu  verwendet  werden. 

Wie  schon  früher  erwähnt,  ist  Genuss  von  Fett  dem  Brightiker  nicht 
blos  nicht  vorzuenthalten,  sondern  intensiv  anzurathen,  allerdings  hin- 
gegen auch  wieder  mit  Rücksicht  auf  die  Verdauungsorgane  nicht  un- 
eingeschränkt zu  gestatten.  Eine  bestimmte  Auswahl  unter  den  Fetten, 
welche  sich  je  nach  der  Verdaulichkeit  derselben  richtet,  erscheint  jeden- 
falls räthlich.  Diesbezüglich  statthaft  ist  das  Fett  der  Milch,  Rahm  (und 
dieser  speciell  als  Ersatzmittel  für  Milch),  und  endlich  die  Butter,  dann 
Jungschweinefett,  Speck  und  Olivenöl.  Ganz  abgesehen  von  ihrem  Calorien- 
werthe  bieten  diese  leicht  digerirbaren  Fette  —  neben  anderem 
Xahrungsmateriale  —  noch  den  Vortheil,  rasch  Sättigung  herbeizuführen 
und    dadurch   das  Hungergefühl  in  exquisiter  Weise  zu  unterdrücken. 

Die  letzte,  doch  eine  der  wichtigsten  Fragen  dreht  sich  schliess- 
lich um  die  zweckmässige  Auswahl  der  für  den  chronischen  Brightiker 
erlaubten  und  verbotenen  Getränke. 

Voran  aber  möchte  ich  nach  allgemeiner  Richtung  erklären,  dass, 
so  eminent  schädlich  Flüssigkeitsentziehung  für  die  kranken  Nieren  ist, 
auch  übermässige  Zufuhr  derselben  zu  den  erkrankten  Organen  nicht 
von  Vortheil  erscheint,  da  mit  derselben  immerhin  erhöhte  Secretions- 
thätigkeit  gefordert  wird.  Das  tägliche  Ausmass  der  vom  Brightiker  einge- 
nommenen Flüssigkeit  soll  meines  Erachtens  1 7.2 — 2  l  betragen.  Nur  Milch 
macht  diesbezüglich  eine  Ausnahme,  von  welcher  der  Kranke,  unbeküm- 
mert um  sonstiges  Getränk,  nutzbringend  täglich  1 — 2  l  verzehren  mag. 

Fast  bedingungslos  aus  dem  Kostzettel  des  Brightikers  zu  streichen 
ist  jeder  concentrirte  Alkohol,  welcher  höchstens  dann  —  ich  möchte 


Früchte  und 
Compot. 


Getränke. 


Verbot  von 
Alkohol. 
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sagen,  in  direct  therapeutischer  Absicht  —  verabreicht  werden  darf,  wenn 
Zeichen  von  Herzschwäche  im  Gefolge  der  Nierenaffection  sich  breit 
machen,  gegen  welche  der  Alkohol  als  Stimulans  angewendet  werden 
soll.  Auch  dann  aber  halte  ich  es  für  rathsamer,  an  Stelle  des  Alkohols 
unsere  anderen,  Ihnen  bereits  bekannten  Herztonica,  voran  Campher 
und  Digitalis,  darzureichen. 

Demgemäss  untersagen  Sie  dem  Brightiker  jeden  Glenuss  von 
Verbot  von  Wein.  Scliaumwein  wie  von  gewöhnlichem  rothen  wie  von  weissen  Wein, 
welch  letzterer  übrigens  vielleicht  deswegen  etwas  weniger  schädlich 
erachtet  werden  darf,  weil  er  angesichts  seines  Gehaltes  an  weinsauren 
Salzen  mcjglicherweise  eine  geringe  diuretische  Wirkung  zu  entfalten 
vermag.  Geringe  Mengen  von  Chaudeau.  den  die  Kranken  meist  gerne 
nehmen,  würde  ich  noch  am  liebsten  erlauben. 
Bier.  Bier  hingegen   dürfen  Sie  dem  Brightiker  zu  trinken  einräumen, 

ja  Sie  können  dasselbe  sogar  bis  zu  einem  gewissen  Grade  als  stell- 
vertretendes Getränk  für  Milch  bei  jenen  Kranken  gelten  lassen,  welche 
Milch  nicht  vertragen,  während  gleichzeitige  Milchdiät  und  Biergenuss 
erfahrungsgemäss  nicht  zuträglich  sind.  Allerdings  rathe  ich  Ihnen  hier- 
bei nur  malzreiche,  braune  Biere,  also  etwa  die  alkoholärmeren  englischen 
Braunbiere  oder  direct  unsere  Malzbiere,  wie  beispielsweise  das  vielge- 
brauchte Hoff 'sehe  Malzbier  oder  das  Lackhausener  Malzbier  oder  endlich 
das  Ross'scheKraftbier.  Denn  diese  Biere  wdrken  vermöge  ihrer  intensiven 
Darruno',  d.  h.  der  Trocknung  der  g-ekeimten  Gerste  bei  höherer  Tem- 
peratur  ■ — •  einer  Temperatur  von  50'^ — 80"  C.  —  minder  reizend  auf 
die  Nieren,  und  sie  sind  zumeist  relativ  alkoholarm,  da  sie  etwa 
3 — 57o  Alkohol  enthalten.  Das  Malzbier  besitzt  ferner  wegen  seines 
grossen  Reichthums  an  sogenannten  Extractivstoffen  (wie  Salze  und 
Dextrin)  und  an  Zucker,  analog  wie  die  englischen  Braunbiere,  relativ 
hohen  Nährwerth.  Vor  letzteren  aber  hat  es  einen  verhältnissmässig 
viel  geringeren  Alkoholgehalt  voraus,  da  die  englischen  Biere  5  —  6  Vo- 
lumprocente,  die  genannten  Malzbiere  blos  2 — 3%  Alkohol  führen.  Das 
ßoss'sche  Kraftbier  zeigt  sich  durch  massigen  Alkoholgehalt,  Armuth 
an  Eiweiss  und  Peptonen,  dafür  Reichthum  (3"8'^/o)  an  Albumosen  aus. 
Seinen  Geschmack  kann  ich  allerdings  nicht  gut  nennen.  Zudem  können 
alle  diese  genannten  Biere  in  Folge  ihrer  tief  braunen  Färbung,  welche 
eben  mindestens  zum  Theil  von  der  Bräunung  des  bei  der  höheren 
Temperatur  gedarrten  Malzes  herrührt  und  in  Folge  ihres  hohen  Bitter- 
gehaltes auch  mit  Wasser  in  selbst  höherem  Masse  verdünnt  w^erden. 
Auch  eine  etwaige  Verdünnung  der  Biere,  und  ich  meine  speciell  der 
englischen  Biere,  wie  Porter  und  Ale,  mit  unseren  alkalischen  Mineral- 
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Avässern  ist  von  Vortheil.  Nocli  besitzen  endlich  die  genannten  Biere 
den  weiteren  Vorzng-,  vermöge  ihres  Gehaltes  an  diastatischem  Fermente 
zur  Verarbeitung  der  Kohlehydrate  und  hiemit  zur  Schonung  der  Ei- 
vreisskörper  beizutragen. 

Ein    dem  Speisezettel    eines  Brightikers    bedingungslos    fehlendes         Most. 
Getränk  ist   der  Most,    speciell  der  Apfelmost;    denn    seine  diuretische 
Wirkung  ist  identisch    mit  einer  Reizwirkung    auf  die  Nieren,    welche 
selbstredend  hintanzuhalten  ist. 

Anders  aber  steht  es  meiner  Meinung  nach  mit  dem  Genuss  kleiner  Thee,  Kaffee. 
Mengen  von  Thee  und  Kaffee,  deren  Uebereinfuhr  zweifellos  zur  Reizung 
und  hiermit  Schädigung  der  Niere  führt;  jedoch  in  nur  kleinen  Mengen, 
speciell  als  Frühstück  und  dann  doch  immer  unter  Zusatz  von 
relativ  viel  Milch  oder  Rahm  eingenommen,  kann  nach  meinem  Dafür- 
halten ein  leichter  Kaffee-  oder  Theeaufgass  selbst  kranke  Nieren  nicht 
verletzen,  demnach  einem  an  chronisch-parenchymatöser  Nephritis 
leidenden  Individuum  nicht  verboten  werden.  Man  könnte  sogar  im 
geringen  Gehalte  beider  Genussmittel  an  Coffein  und  Thi'en  eine  zweck- 
dienliche, weil  einerseits  diuretische,  andererseits  cardiotonisirende  Com- 
ponente  erblicken.  Namentlich  empfehlenswerth  erscheint  mir  aber 
als  Frühstück  des  chronischen  Brightikers  der  Cacao,  i.  e.  Cacaopulver,  ^^'^^°l^^^°^'^' 
und  noch  mehr  die  aus  den  enthülsten,  gerösteten  und  zermahlenen 
Cacaobohnen  unter  Zusatz  von  Zucker  und  — ■  in  der  Regel  —  auch 
von  Gewürzen,  wie  Zimmt  und  Vanille,  bereitete  Chokolade  als  Zusatz 
zur  Milch.  Sofort  aber  möchte  ich  hervorheben,  dass  reichlicher  Zusatz 
solcher  Gewürze,  demnach  jede  stark  gewürzte  Chokolade,  für  den 
Brightiker  unstatthaft  ist.  Ganz  besonderer  Empfehlung  würdig  scheint 
mir  Mehring's  Kraftchokolade.  Der  Nährwerth  derselben  ist  dadurch 
um  ein  Bedeutendes  erhöht,  dass  das  Cacaofett  durch  Zusatz  einer  be- 
stimmten Menge  freier  Fettsäuren  emulgirbarer,  daher  leichter  verdaulich 
gemacht  wurde.  Sie  verwenden  zu  einer  Theetasse  des  Getränkes 
etwa  'dOg  jeder  Chokolade  und  bereiten  ersteres  speciell  für  den  Brigh- 
tiker am  vortheilhaftesten  mit  Milch. 

Besonders  hervorheben  muss  ich  aber  noch,  dass  Genuss  aller  Rindsuppen. 
unserer  Fleischsuppen  und  aller  künstlichen  Fleischextracte  dem  Brigh- 
tiker strengstens  zu  untersagen  ist;  denn  gerade  diese  enthalten  bekannt- 
lich reichliche  Mengen  von  Extractivstoffen,  deren  nierenschädigende 
Wirkung  schon  betont  wurde.  An  Stelle  der  Rindsuppen  wählen  Sie 
die  Ihnen  bereits  bekannten  Schleim-  oder  Leguminosensuppen. 

Erlaubte  Getränke    endlich   sind  die  Citronenlimonade  und  dann  ^™''"  ä?e.  *^'''*" 
Obstsäfte. 
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"^"^feuen!"^^'"  Noch  eine  letzte  Bemerkung  bezieht  sich  auf  die  Art  der  Mahl- 

zeitenvertheilung.  Auch  dem  Brightiker  ist  zu  rathen,  sich  jeder  quan- 
titativ reichlicheren  Einzelmahlzeit  zu  enthalten,  vielmehr  sreboten, 
täglich  des  Oefteren,  dafür  stets  nur  kleinere  Rationen  dem  Magen  zu- 
zuführen. 

Hiemit  hätte  ich  mich  mit  meines  Erachtens  Wünschenswerther 
Vollständigkeit  über  die  diätetische  Therapie  der  chronischen  Nephritis 
mit  specieller  Berücksichtigung  des  chronisch-parenchymatösen  Morbus 
Brightii  ausgelassen.  Ich  hielt  eine  derartige,  etwas  eingehendere  Schil- 
derung für  unumgänglich  nothwendig :  denn  gerade  die  diätetische 
Therapie  dünkt  mich  vielleicht  der  vornehmste  Z^veig  der  Therapie  des 
chronischen  Morbus  Brighti  überhaupt. 

Wie  wir  aber  durch  die  Massnahmen  unserer  eben  gezeichneten 
diätetischen  Therapie  bestrebt  sind,  jede  Reizung  der  Niere  und  hiemit 
jedes  acutere  Aufflammen  des  chronischen  Entzündungsprocesses  dieses 
Organes  hintanzuhalten,  so  hüten  wir  den  an  Morbus  Brightii  paren- 
Ma^snahmen.  chvmatos.  clironic.  leidenden  Kranken  vor  jeder  Erkältung,  da  diese 
anerkanntermassen  die  gleiche  Gefahr  einer  acuten  Exacerbation  der 
chronischen   Entzündung    heraufzubeschwören  vermag.     Aufenthalt  im 

Klima,  Kleidung,  gieißjijnässig- warmen  Klima,  daher  im  Winter  womöglich  im  Süden, 
Tragen  guter  Fussbekleidung  und  einer  am  besten  schützenden  Flanell- 
oder Wollewäsche,  respective  dazu  eines  Flanell-Lendengürtels  sind 
diesbezügliche  Forderungen. 

Um  die  Haut  abzuhärten  gegen  den  schädigenden  Einfluss  eines 
nie  völlig  zu  vermeidenden  unvermittelten  und  unerwarteten  Temperatur- 
wechsels, empfehlen  sich  —  nach  Semola's  Vorschlag  —  täglich    zu 

Trockene  Frot-  übendc    trockeuc  Frottirungcn    der  Haut    der   gesammten  Körperober- 

tirung.  ö  o  r 

fläche.  Mit  Leube  halte  ich  kalte,  feuchte  Abreibungen  der  Haut, 
wiewohl  sie  als  mächtiges  Anregungsmittel  für  die  Hautfunction  mit 
Recht  gelten  müssen,  deswegen  für  contraindicirt,  weil  sie  eine  acute 
Blutfluxion  gegen  die  Niere  zu  erzeugen  vermögen.  Ganz  besondere 
Fürsprache  verdienen  endlich,  wie  ich  schon  gelegentlich  der  Therapie 
des  acuten  Morbus  Brightii  hervorgehoben,  täglich  vorzunehmende  laue 
Bäder.  (28°  C.)  Bäder,  welche  die  Nierenfunction  am  besten  zu  unterhalten  ver- 
mögen, oder  2 — 4mal  in  der  Woche  zu  nehmende  Bäder  von  35 — 40"  C. 
mit  leichtem  Nachschwitzen,  welche  die  Absicht  verfolgen,  die  Schweiss- 
secretion  der  Haut  in  Gang  zu  erhalten.  (Vorsicht  bei  Atherom!) 
Massige  Körper-  Bcwcgung  im  Freien  ist  dem  Brightiker,  wofern  die  Nierenthätig- 

keit  eine  noch  hinreichende  ist,  anzurathen;  nie  aber  darf  dieselbe  Er- 
müdung herbeiführen.  Auch  geistige  Ueberanstrengung  soll  einen  ver- 
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scUimmernden  Einfluss  auf  den  bestehenden  clironiscli-parenchj^matüsen 
Morbus  Brightii  ausüben. 

Fast  überflüssig  halte  ich  es,  zu  erwähnen,  dass  bei  dem  Brightiker  sorge  für  stuhi. 
stets  auf  regelmässige  und  ausgiebige  Stuhlentleerungen  zu  sehen  ist. 
Wo  Obstipation  besteht,  dort  bedienen  wir  uns  entweder  vegetabilischer 
Purgantia  (Tinct.  rhei.  Cascara  sagrada  etc.  etc.)  oder  besser  noch  einer 
Verbindung  eines  vegetabilischen  mit  einem  mineralischen  Purgans. 
Leube  beispielsweise  verschreibt: 

Rp.  Radic.  Rhei  pulverisat.  20-0, 
Natr.  sulfuric.   lö^O, 
Natr.  bicarbonic.   5'0. 
M.  f.  pulv. 
D.  S.  Abends   1  Kaffeelöffel  in  Oblaten. 
oder 

Rp.  Radic.  rhei  pulverisat.   lO'O, 
Tartar.   depurat.  20"0. 
M.f.  pulv. 
D.  S.  Abends   1  Kaffeelöffel  in  Oblaten. 

Durch  diese  zuletzt  angeführte  Medication  ist  bereits  ein  unwill-  Medicamentöse 

o  Therapie. 

kürlicher  Uebergang  geschaffen  zur  medicamentösen  Therapie  des 
^Morbus  Brightii  parenchymatosus  chron.  Sie  versagt  vollständig,  soweit 
es  sich  um  die  Erfüllung  der  Indicatio  causalis,  respective  der  Indicatio 
morbi  handelt,  denn  speciell  mit  Rücksicht  auf  die  letztere  erweisen 
sich  alle  die  Mittel,  welche  gegen  den  Morbus  Brightii  empfohlen 
wurden,  wie  das  Plumbum  aceticum,  die  Salpetersäure,  die  Arsen- 
präparate und  das  Eisenchlorid,  endlich  auch  die  Strontiumsalze  als 
wirkungslos  oder  günstigsten  Falles  als  unzuverlässig. 

Die  letztgenannten  Medicamente,  ich  glaube  neben  den  Strontium-  s,^ont°,;;m^saTer- 
salzen  vor  Allem  die  Eisen-  und  Arsenpräparate,  kann  man  allerdings  stomnhaiationen. 
in  jenen  Fällen  des  chronisch-parenchymatösen  Morbus  Brightii  an- 
wenden, der  sozusagen  noch  latent,  im  Stadium  der  Compensation  be- 
steht, und  wo  neben  geringer  Störung  des  Allgemeinbefindens  und 
Blässe  des  Kranken  eventuell  Erscheinungen  von  Spannungszunahme 
des  Pulses,  Hypertrophie  des  linken  Ventrikels,  vor  Allem  aber  die 
Albuminurie  und  Cylindrurie  uns  auf  den  Bestand  eines  Morbus  Brightii, 
Avelcher  noch  nicht  zu  den  schweren  Folgen  der  Niereninsufficienz,  wie 
Hydropsien  oder  gar  urämischer  Intoxication  geführt  hat,  aufmerksam 
machen.  Werthvoller  aber  halte  ich  in  diesem  Stadium  der  Erkrankung 
Inhalationen  von  Sauerstoff.  Unter  dem  Einfluss  derselben  mindert 
sich  die  beim  chronischen  Morbus  Brightii  stets  ausgeprägte  Anämie, 
der    darnieder  liegen  de    Appetit    hebt    sich,    der    gesammte    Organismus 
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gewinnt  an  Leistungsfähigkeit  und  das  als  Latenz  zu  benennende 
Stadium  der  chronischen  Nierenentzündung  kann  länger  verbleiben,  als 
unter  anderen  Bedingungen.  Als  geringste  Menge  des  täglich  inhalirten 
Sauerstoffes  möchte  ich  etwa  30  /,  als  Durchschnittsmenge  für  24  Stunden 
50 1  und  darüber  ansetzen.  Am  besten  wird  die  eine  Hälfte  Morgens, 
die  andere  Abends  eingeathmet.  Die  Inhalationen  muss  man  fortsetzen 
selbst  dann,  wenn  der  Kranke  seiner  Beschäftigung  nachgeht. 
Kola.  Auch    die  Präparate    der  Kolanuss    können    Sie    als    roborirende 

Medication  in  Verwenduns-  ziehen.  Sie  verschreiben  etwa: 

Rp.  Extr.  fluid,  colae,  ^ 

Extr.  fluid  cocae,  a 

Extr.  fluid  chinae  aa.   20"0.  9 

M.  D.  S.  J^ach  dem  Essen  1  Kaffeelöffel  in  einem  Glas  eines  alkalischen 
Mineralwassers    oder,    minder    gut,    in    einer    kleinen   Menge  Tischweines    zu 

nehmen !  ^ 

Empfehlenswerth  scheint  mir  auch  das  Elixir.  colae  S toll  (Prag), 
das  Sie    gleichfalls    zu    einem   Kaflteelöfifel   in    einem    Glas    eines    alka- 
lischen Mineralwassers    oder   Sodawassers  nach    dem  Essen,    und  zwar 
Früh,  Mittags  und  Abends  trinken  lassen. 
Jod.  Nach     Bartel's    Befürwortung     linden    Sie     weiters     auch     bei 

chronisch-parenchymatösem  Morbus  Brightü  an  vielen  Orten  Jod,  re- 
spective  eines  seiner  Präparate,  angewendet.  Ich  selber  habe  speciell 
bei  der  vorliegenden  Form  der  chronischen  Nierenentzündung  nie 
irgendwelche  eindeutigen  Erfolge  von  der  Jodtherapie  gesehen.  Wollen 
Sie  dieselbe  aber,  der  Autorität  Bartel's  folgend,  einleiten,  dann  ver- 
jodkaii.  wenden  Sie  Jodkali  in  einer  Ihnen  bereits  bekannten  Form.  Oder  Sie 
verwenden  folgende  Art  der  Darreichung: 
syupjodatanni-  j^p    gyrup.  jodotannici  200-0, 

Natr.  phosphoric.   2'0. 
M.  D.  S.  2— 3  Kaffeelöffel  täglich. 
oder 
s>'™Pj^"i  Rp.  Syr.  ferri  jodati  (Ph.  A.)  20-0— 50-0. 

^°  ^  '■  M.  D.  S.  3  Kaffeelöffel  täglich. 

Die  s 3^ mp tomatische  Therapie  des  chronisch-parenchymatösen 

Morbus  Brightü  richtet  ihr  Augenmerk  am  häufigsten  auf  die  Oligurie, 

i.  e.  die  Secretionsuntüchtigkeit  der  Niere    und    die    daraus    folgenden 

h3^dropischen  Ergüsse. 

Therapie  der  j)jq  Therapie  dicscr  Folgezustände  ist  genau  dieselbe,  wie  ich  sie 

Hydropsieen.  r  o  ö  5 

bereits  bei  Behandlung  der  Hydropsien  des  acuten  Morbus  Brightü  ge- 
schildert habe,  theils  eine  medicamentöse  (diuretische,  diaphoretische 
und  purgirende),  theils  eine  hydropatische.    Ihre  Durchführung  deckt 
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sieh  mit  jener  der  acuten  Nephritis.  Wo  endlich  die  Hydropsien  ihren 
höchsten  Grad  erreicht  haben,  dort  erübrigt  nur  noch  chirurgische 
Therapie,  die  schon  bei  der  Therapie  der  Herzfehler  besprochene 
Function  oder  Incision  der  Haut  und  die  Function  der  serösen  Höhlen. 
Häufig  wendet  sich  die  symptomatische  Therapie  des  chrouisch-paren- 
chvmatüsen  Morbus  Brightii  des  Weiteren  gegen  urämische  Erschei-  Urämie, 
nungen.  Deren  Bekämpfung  übergehe  ich  jedoch  hier,  weil  ich  in 
einem  eigenen  Capitel  zusammenfassend  über  die  Therapie  der  Urämie 
Bericht  erstatten  möchte. 

So  bleibt  der  symptomatischen  Therapie  des  chronisch-paren- 
chvmatösen  Morbus  Brightii  nur  noch  übrig,  relativ  selten  gegen  eine 
acute  Gastritis  oder  gegen  Diarrhöen  in  Folge  von  Colitis  oder  gegen 
Lungenödem  oder  gegen  Entzündung  der  serösen  Häute  respective  Lungenödem''^' 
der  Lunge  oder  endlich  gegen  consecutive  Hirnaffectionen  einzuschreiten. 
In  allen  angegebenen  Fällen  geschieht  aber  die  Behandlung,  welche 
allerdings  immer  auch  auf  die  Grundkrankheit  Bedacht  nimmt,  nach 
keiner  besonderen  Methode,  sondern  sie  ist  übereinstimmend  mit  der 
überhaupt  gepflogenen  Behandlung  der  bezüglichen  Krankheit.  Sie  kann 
an  dieser  Stelle  demnach  übergangen  werden,  so  dass  ich  mich  in  den 
nachfolgenden  Auseinandersetzungen  der  Therapie  der  chronisch-inter- 
stitiellen  Nephritis  zuwenden  darf. 

Therapie  der  chroiiiscli-interstitielleii  Nephritis. 

Wo  die  interstitielle  Nephritis  nur  Theilerscheinung  einer  anderen 
Aftection  ist.  so  der  Gicht,  der  chronischen  Bleivergiftung,  des  Diabetes 
mellitus  oder  des  chronischen  Alkoholismus,  da  wird  zunächst  die 
Therapie  die  causalen  Indicationen  zu  erfüllen  bestrebt  sein.  Sym- 
ptomatisch leistet  das  Jodkali  in  solchen  Fällen  gute  Dienste,  be-  jodtherapie. 
sonders  wenn  es  sich  um  luetische  Gefässveränderungen,  ganz  be- 
sonders aber  um  eine  arteriosklerotische  Schrumpfniere  handelt.  Ich 
betone  jedoch,  dass  bei  der  auf  Lues  beruhenden  Schrumpfniere  eine 
Quecksilbertherapie  mir  direct  contraindicirt  erscheint;  denn  ich  selber 
habe  einen  Fall  gesehen  von  einer  auf  luetischer  Endarteritis  basirenden 
Schrumpfniere,  welche  in  Folge  einer  von  anderer  Seite  eingeleiteten 
Quecksilbercur  ganz  erhebhch  sich  verschlimmerte  und  erst  nach  Unter- 
brechung derselben  und  eingeführter  Jodtherapie  sich  zum  Besseren 
wandte.  Wohingegen  eine  ätiologisch  nicht  durchsichtige  Schrumpf- 
niere vorliegt,  dort  habe  ich  von  einer  direct  gegen  die  Schrumpfniere 
gerichteten  Jodtherapie,    welche  speciell  bei    dieser  Form    der  Nieren- 
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entzündung  am  beliebtesten  ist  und  durch  Verabfolgung  von  täglich 
l'b  g  und  mehr  Jodkali  praktisch  in  Scene  gesetzt  wird,  selber  keinerlei 
sicheren  Nutzen  gesehen. 

Wie  schon  hierin,  so  ist  auch  in  vielen  Punkten,  wie  ich  übrigens 
schon  zu  erwähnen  Gelegenheit  hatte,  die  Therapie  der  chronisch-inter- 
stitiellen  Nephritis  conform  jener  des  chronisch-parenchymatösen  Morbus 
Brightii,  aus  welchem  sich  übrigens  eine  Form  der  interstitiellen  Nephritis, 
die  secundäre  Schrumpfniere,  in  langsamem  Uebergange  entwickelt. 

Die  Therapie  ist  identisch  vor  Allem  bezüglich  der  Diätetik,  des 
Weiteren  in  Hinsicht  der  sonstigen  hygienischen  Prophylaxe.  Mit 
Rücksicht  auf  letztere  verdient  jedoch  eine  Eigenthümlichkeit  hervor- 
gehoben zu  werden,  deren  allerdings  beim  chronisch-parenchymatösen 
Morbus  Brightii  Erwähnung  geschehen  ist,  die  aber  auch  ungleich 
häufiger  und  eclatanter  bei  der  chronisch-interstitiellen  Nephritis  her- 
Latenzperiode    vortritt :    der    oft    iahrclanffe    Latenzzustand    dieser    Erkrankung.    Im 

und  deren  Hy-        ...  . 

giene.  Hinblick  auf  dieses  Latenzstadium  der  Affection  taucht  oft  und  oft 
die  Frage  auf:  Welche  Schutzmassregeln  können  und  müssen  wir  er- 
greifen, um  eine  in  der  Latenzperiode  befindliche  chronische  Nieren- 
entzündung, da  wir  ja  dieselbe  schon  nicht  heilen  können,  möglichst  lang 
in  diesem  Stadium  zu  erhalten?  Wie  sollen  wir  den  latenten  chroni- 
schen Morbus  Brightii  und  besonders  die  chronisch-interstitielle  Ne- 
phritis behandeln? 

Schutz  vor  Er-  Als    wichtige    Sorge    des  Arztes    möchte   ich    es    vor  Allem    be- 

käitung.  zeichnen,  den  chronischen  Brightiker  (im  weiteren  Sinne)  vor  jeder  Er- 
kältung zu  bewahren.  In  Bezug  auf  seine  Kleidung  rathen  Sie  daher, 
wie  übrigens  schon  ausgeführt,  zur  Wahl  von  Flanell-  oder  Wollstoff, 

Kiimatotherapie.  im  Wiutcr  zum  Tragen  eines  Pelzes.  Wo  es  aber  nur  einigermassen 
angeht,  dort  ist  es  überhaupt  angezeigt,  den  Brightiker  aus  unserer, 
respective  einer  noch  nördlicheren  Gegend  nach  dem  Süden  zu  schicken, 
um  den  Winter  in  einem  Orte  zuzubringen,  der  folgenden  zwei  Forde- 
rungen gerecht  wird.  Er  muss  erstens  möglichst  geringe  Temperatur- 
schwankungen innerhalb  24  Stunden  aufweisen  und  muss  zweitens 
ausgezeichnet  sein  durch  geringe  relative  Feuchtigkeit  der  Luft;  denn 
je  kleiner  diese  relative  Feuchtigkeit,  desto  grösser  ist  die  Wasserab- 
gabe des  Organismus  durch  die  Haut,  desto  grösser  die  Schonung  für 
die  Nieren.  Als  solche  Winterstationen  wären  zu  nennen:  Aegypten, 
beispielsweise  Cairo,  wiewohl  hier  noch  immer  bedeutende  Schwankungen 
in  der  Tages-  und  Nachttemperatur  beobachtet  werden  können.  Räthlicher 
scheint  es  daher,  den  Kranken  in  das  von  Cairo  circa  vier  Stunden 
entfernt    am  Nil  gelegene,    doch    weit   geschütztere  Dorf  Helouan    zu 
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senden,    dessen   Badeeinriclitungen    als    völlig   befriedigend  geschildert 
werden. 

Weiters  reiht  sich  an  Italien,  beziehungsweise  Frankreich,  soweit 
es  sich  um  die  Riviera  handelt.  Als  Orte  derselben  darf  ich  Ihnen 
beispielsweise  Cannes.  Hyeres,  Mentone,  San  Remo,  auch  Monte  Carlo 
nennen.  Wegen  grosser  Schwankung  der  Temperatur  und  Luft- 
feuchtigkeit ist  vielleicht  Nizza  am  wenigsten  empfehlenswerth.  Der 
Riviera  ebenbürtig  zur  Seite  steht  die  Insel  Corsica  mit  Ajaccio. 
Auch  Südtirol  besitzt  empfehlenswerthe,  wenngleich  mit  etwas  höherer 
^^durchschnittlich  über  70%)  relativer  Luftfeuchtigkeit  ausgestattete 
klimatische  Stationen,  welche  sich  auch  wohl  für  den  Winter,  meines 
Erachtens  besonders  aber  für  Frühjahr  und  Herbst  in  erster  Linie 
ei£"nen.  Ich  führe  an  Riva  am  Gardasee,  das  allerdino:s  arg:  von  den 
Winden  und  Stürmen  des  Gardasees  heimgesucht  wird  und  dem  ich 
deshalb  das  italienische  Salo  oder  Gardone  Riviera  am  gleichen  See 
unbedingt  vorziehe.  Weiters  das  gegen  Luftströmungen  gut  geschützte 
Arco.  Gries  bei  Bozen,  Meran  und  speciell  noch  Lugano  am  Luganer- 
see  (Canton  Tessin).  Den  Sommer  aber  kann  der  Kranke  in  jedem 
Orte  zubringen,  welcher  reich  an  Wald,  geschützt  vor  starken  Wind- 
strömungen keine  grösseren  Temperaturschwankungen  aufweist. 

Bei  manchen  Kranken  mit  chronisch  interstitieller  Nephritis  und  Balneotherapie 
auch  mit  chronisch  parenchymatösem  M.  Brightii  ist  ein  auffälliges 
Symptom:  allgemeine  Körperschwäche  und  hochgradige  Blässe.  Für 
solche  Kranke  eignet  sich  der  Gebrauch  leicht  verträglicher  Stahl- 
wässer, wie  Franzensbad,  Elster  fan  der  böhmisch-sächsischen  Grenze), 
Kudowa,  das  sogenannte  »norddeutsche  Meran«,  in  Preussisch-Schlesien, 
eventuell  Pyra wart  ')  Niederösterreich)  und  Königswart  (Böhmen),  endlich 
auch  der  Ambrosiusbrunnen  und  besonders  der  Karolinenbrunnen  in 
Marienbad,  bekanntlich  zwei  Eisensäuerlinge  dieses  Curortes.  Wo  ein 
chronisch-parenchymatöser  M.  Brightii  mit  Oligurie  besteht,  dort  kann 
man  den  Kranken  nach  einer  unserer  erdigen  oder  noch  häufiger 
alkalischen  Quellen,  von  denen  bereits  die  Rede  war,  und  denen  ich 
etwa  noch  Neuenahr  und  Vichy  anreihen  darf,  entsenden.  Auch  der 
Curgebrauch  in  Thermalbädern  wie  Gastein.  Schlangenbad  etc.  kann 
manchen  Kranken  mit  chronischer  Nierenentzündung  empfohlen  werden, 
wenn  man  den  Zweck  erreichen  will,  durch  Akratothermen  die  Func- 
tionsenergie  der  Haut  zu  heben.  Doch  bildet  jede  chronische  Nieren- 
entzündung i.  e.  weitaus  die  meisten  chronisch-interstitiellen  Nephritiden 

')  Etwa  eine  Stunde  von  der  Nordbahnstation  Gänserndorf. 


Schonung:   des 
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und  manche  Fälle  von  chronisch-parencliymatüsem  Morbus  Brigliti  —  eine 
absolute  Contraindication  gegen  den  Gebrauch  der  Akratothermen,  bei 
welclien  Herzhypertrophie  oder  Arteriosklerose  und  daher  unter  beiderlei 
Voraussetzungen  Neigung  zu  Gehirnhämorrhagie  besteht,  welch  letztere 
unter  dem  Gebrauch  der  Wildbäder  direct  provocirt  werden  könnte. 
Die  Beschaffenheit  des  Herzmuskels  und  der  Herzthätigkeit  bildet 
Herzens.  ^]^qj,  j^gj  ^qj.  Nephritis  chronica  interstitialis  —  deren  oft  langes  La- 
tenzstadium  nach  dem  Vorausgegangenen  eine  besondere,  namentlich 
balneotherapeutische  Prophylaxe  bedingen  kann  —  den  zweiten  Haupt- 
punkt, in  welchem  die  Therapie  der  chronisch-interstitiellen  Nephritis, 
verglichen  mit  jener  des  chronisch-parenchymatösen  M.  Brightii  ihre 
eigenen,  für  die  letztgenannte  Form  der  Erkrankung  nur  selten 
zutreffenden  Wege  einschlägt.  Da  das  Herz  bei  bestehender  chronisch- 
interstitieller  Nephritis  eine  compensatorische  Hypertrophie  eingeht,  da 
gleichzeitig  der  periphere  Blutdruck  dauernd  erhöht  und,  sei  es  unter 
demselben,  sei  es  auch  ohne  diesen  speciellen  Grund  oft  genug  auch 
die  peripheren  Gefässwände  erkrankt  sind,  befindet  sich  der  daran 
leidende  Kranke  in  einer  permanenten  Gefahr  der  Gehirnhämorrhagie. 
Sache  des  Arztes  wird  es  sein,  jede  mögliche  Veranlassung  einer 
solchen  von  Haus  aus  nach  Kräften  zu  eliminiren.  Genuss  von  Al- 
kohol, von  heissen  Speisen,  von  starkem  Kaffee  oder  Thee,  zu  heisse 
Zimmertemperatur,  körperliche  Ueberanstrengung,  Horizontallagerung' 
des  Körpers  oder  gebückte  Stellung  desselben,  respective  Ueberhängen 
des  Kopfes,  intensiver  Husten  oder  heftiges  Erbrechen,  Stuhlträgheit, 
heisse  Bäder  sind  die  Momente,  deren  dringende  Vermeidung,  respective 
Unterdrückung  der  Arzt  ausdrücklich  zu  besorgen  hat. 
siren^de^The°rapie.  Und  auf  der  anderen  Seite  müssen  wir  unablässig  darauf  bedacht 

sein,  die  Function  des  Herzmuskels  auch  nach  der  entgegengesetzten 
Seite  hin  unaufhörlich  zu  überwachen.  Treten  einmal  Symptome  der 
Herzschwäche  im  Verlaufe  einer  Nephritis  chron.  interst.  auf,  dann 
ist  fast  immer  auch  die  Urämie  vor  der  Thür,  welche  oft  noch  besiegt 
werden  kann,  wenn  Dank  unserer  therapeutischen  Intervention  der 
Herzmuskel  wieder  gekräftigt  wird.  Wie  wir  im  Einzelnen  dieser  In- 
dication  genügen,  dies  mag  dem  folgenden  Capitel  vorbehalten  sein, 
das  sich  mit  der 

Therapie  der  Urämie 

in  zusammenfassender  W^eise  beschäftigen  möchte. 
besSunKen'der  Drei  Wcgc  siud    BS,    wclche    der    mit    kranken  Nieren  behaftete 

Haut-'  ^Ma^^'^u.'' menschliche  Organismus  einschlägt,  um  die  durch   die  Secretionsinsuf- 
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ticienz    der    Nieren    im    Blute    circulirenclen    Giftstoffe    aus    demselben    Darmfunction 

und     Herzhyper- 
und    aus     den     Geweben     zu     eliminiren.      Es    ist    der    Weg     durch        trophie. 

die  Haut,  der  AVeo-  durcli  Mao-en  und  Darm  und  endlich  der  Wes; 
durch  die  Nieren  selbst.  Letzteres  insoferne,  als  durch  die  beim  chro- 
nischen M.  Brightii  und  ganz  besonders  bei  der  interstitiellen  Nephritis 
entwickelte  Herzhypertrophie  eine  stärkere  Durchfluthung  der  Nieren 
mit  Blut  und  hiemit  eine  reichlichere  Wasser-  und  Urinstoffeabscheidung 
durch  dieselben  trotz  ihrer  Erkrankung  erzweckt  wird.  Findet  sich 
einmal  Urämie  entwickelt,  mag  dieselbe  unter  dem  Bilde  der  acuten 
oder  dem  mannigfachen  Bilde  der  chronischen  Urämie  auftreten,  dann 
wird  unser  therapeutisches  Handeln  logischerweise  zunächst  dahin 
streben,  diese  von  der  vis  medicatrix  naturae  vorgezeichneten  Compen- 
sationsvorrichtungen  in  weitestem  Masse  zu  beanspruchen. 

Die  Therapie  der  Urämie  kann  demnach  trachten,  die  Excretions-     'xheTaTie!  ^ 
quote    der  Hautdrüsen   nach  Thunlichkeit    zu   steigern,    sie  kann  eine 
diaphoretische  Therapie  sein. 

Klar  ist  es,  dass,  greift  man  zwecks  Bekämpfung  der  Urämie 
zur  Diaphorese,  nur  eine  energische,  schweisstreibende  Cur  gegen  den 
lebensgefährlichen  Zustand  ins  Treffen  geführt  werden  kann.  Diese 
aber  scheint  auch  mir,  wie  ich  bereits  früher  auseinandergesetzt  habe,  Gefahrderseiben. 
nicht  ohne  Gefahr;  denn  durch  sehr  reichliche  Schweisssecretion  ver- 
Uert  der  Körper  ungleich  mehr  Flüssigkeit  als  Giftstoffe,  welche  in 
einem  nach  erfolgter  Schweissproduction  eingedickten  Blute  in  umso 
concentrirterer  Form  sich  linden  müssen.  Diese  Concentration  der 
Giftstoffe  im  Blute  nach  einer  diaphoretischen  Procedur  ist  aber  bei 
den  mit  Oedemen  und  Hydropsien  verknüpften  Formen  von  M.  Brightii 
umsomehr  zu  fürchten,  als  im  gleichen  Masse,  wie  das  Blut  durch 
die  Schweissentwicklung  an  Wasser  verliert,  dieses,  mit  demselben  aber 
auch  die  reichlichen  in  demselben  deponirten  Giftstoffe  aus  den  öde- 
matüs-hydropischen  Gewebsräumen  ins  Blut  eintreten  und  die  letzteren 
hiedurch  geradezu  eine  acute,  schwere  Urämie  erzeugen  können. 

Die  energische,  diaphoretische  Heilmethode  bleibt  demnach,  so 
schön  in  manchen  —  und  nicht  einmal  spärlichen  —  Fällen  ihre  Er- 
folge sind,  immer  ein  Verfahren,  das  nur  strenge  individualisirt,  d.  h. 
versuchsweise  ans-ewendet  werden  darf. 

In  zweiter  Linie  kann  die  Therapie  der  Urämie  den  Digestions-  Pu^girende  The- 

-i  ~  rapie. 

canal  zu  möglichst  gesteigerter  Excretionsthätigkeit  anspornen,  sie  er- 
strebt durch  Drastica  und  die  dadurch  bewirkte  Ausscheidung  der  im 
Blute  kreisenden  Giftstoffe  durch  die  Darmschleimhaut  die  urämischen 
Symptome    zu   überwältigen.     Als  solche  Drastica  ziehen    wir    in  An- 

Ortner,  Vorlesungen  über  Therapie  d.  inneren  Krankb.   I.  10 
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Einschränkung 
derselben. 


Cardio-toui- 
sirendeTharapie. 


Diffitalirt  und 
Campher. 


M^endung  dieselben  scharfen  Abführmittel,  Avelche  ich  Ihnen  bereits 
bei  der  Behandlung  der  Hydropsien  in  Folge  von  Herzfehlern  genannt 
habe,  z.  B.  Podophyllin,  Coloquinten  und  Gummi-Gutti,  daneben 
vielleicht  grosse  Dosen  (etwa  1 — 2  EsslöfFel)  von  Karlsbadersalz. 

Oft  aber  hindert  uns  an  der  praktischen  Durchführung  dieser 
drastischen  Methode  entweder  vorhandenes  urämisches  Erbrechen  oder 
Präexistenz  schwerer  bis  diphtheritischer  Entzündungen  der  Darm- 
schleimhaut. 

Der  dritte  Weg  endlich,  der  uns  offen  steht,  um  eine  im  Gefolge 
der  verschiedenen  Formen  der  Nierenentzündung  bereits  ausgebrochene 
Urcämie  wiederum  zu  unterdrücken,  ist  jener  der  Steigerung  des  intra- 
renalen Blutdruckes.  Selbstverständlich  kann  diese  Methode  nicht  in 
allen  Fällen  von  Urämie  sozusagen  wahllos  angewendet  werden.  In 
jenen  Fällen  von  Urämie  aber,  die  mit  nachweislich  gesunkenem  Blut- 
druck, mit  kleiner  gewordenem,  vielleicht  sogar  unregelmässigem  Pulse 
einhergehen,  in  diesen  Fällen  zeigt  sich  eine  cardiotonisirende  Behand- 
lunty  oft  von  schönstem  Erfolge  begleitet.  Wieder  ist  es  die  Dio^italis, 
zu  welcher  wir  berechtigterweise  unsere  Zuflucht  nehmen.  Da  ihre 
Wirkung  aber  doch  erst  nach  Stunden,  oft  erst  Tagen  eintritt,  so  ist 
es  in  schweren,  gefahrdrohenden  Fällen  von  Urämie  unerlässlich,  mit 
der  Darreichung  von  Digitalis  sofort  jene  unseres  stärksten  Herz- 
tonicums,  des  Camphers,  zu  verknüpfen.  Nochmals  mochte  ich  hervor- 
heben: Nothwendig  erscheint  es,  grosse  Dosen  von  Campher,  10^  und 
darüber  von  Oleum  camphoratum  subcutan  innerhalb  24  Stunden  zu  in- 
jiciren.  An  Stelle  der  Digitalis  eignet  sich,  besonders  in  leichten  Fällen 
von  Urämie,  auch  ein  anderes  Medicament,  das  Coffein,  das  Sie  ent- 
weder per  OS  oder  vielleicht  besser,  unbedingt  aber  in  jenen  Fällen, 
subcutan  oder  per  clysma  in  Ihnen  bereits  bekannter  Menge  und  Form 
verabreichen,  wo  urämisches  Erbrechen  besteht.  Als  unterstützendes 
Mittel  der  Digitalis-  oder  Coffemtherapie  kann  für  Sie  —  trotz  ent- 
zündlicher Erkrankung  der  Nieren  —  im  Momente  der  Urämie  auch 
eine  Darreichung  von  schwerem  Alkohol,  wie  Cognac,  Grog  etc.  gelten. 
wasseraufnahm«  Untcr  allcu  Fällen  sorsfcn  Sie  des  Weiteren  für  reichliche  Aufnahme 

besonders      auch  ° 

bei  Diaphorese.  you  Wasser,  beziehungsweise  eines  alkalischen  Mineralwassers  per  os 
oder,  wo  dies  nicht  möglich  ist,  sogar  per  clysma:  denn  durch  das 
hiebei  resorbirte  Wasser  wird  eine  leichtere  und  ausgiebigere  Durch- 
spülung der  Niere  erzielt.  Es  ist  dies  ein  Punkt,  der  mir  speciell  dort 
wichtig  erscheint,  wo  intensive  diaphoretische  Massnahmen  getroffen 
werden.  Den  Verlust  des  Blutes  an  Wasser  durch  den  Schweiss  durch 
per  os  oder  per  clysma  wieder    eingeführtes  Wasser    stets   wieder   zu 


Coffein. 


Alkohol. 
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ersetzen,  würde  die  Gefahren  der  Diaphorese  meines  Erachtens 
mindern.  Rathsam  erscheint  es  mir  daher,  wo  Diaphorese  geübt  wird, 
durch  Irrigation  per  rectum  von  1  /  Wasser  zwei-  bis  dreimal  am 
Tage  den  Ersatz  des  verlorenen  Wassers  zu  gewährleisten. 

Führt  keine  der    vorgenannten    therapeutischen  Massregeln    zum 
o-ewünschten    Ziele,    dann    erübrigt    uns   nur  noch  ein  letzter  Schritt : '^'^°^p®''"°"  .^''■ 

r^  "  ~  mit    Iransfusion. 

die  Elimination  des  Giftes  aus  dem  Blute  durch  directe  Eröänung  der 
Blutbahn.  Wir  vollführen  eine  Venäsection,  w^elche  mir  auch  dann 
indicirt  erscheint,  wenn  wir  von  Anbeginn  an  vor  einem  Falle  von 
urämischen  Convulsionen  uns  belinden.  Durch  die  Venäsection  ent- 
ziehen wir  dem  Kranken  etwa  200 — 300  cm^  Blut  und  diese  Blut- 
entziehung kann,  wie  ich  selber  schon  zu  wiederholtenmalen  gesehen, 
völliges  Sistiren  der  urämischen  Krampfzustände,  Rückkehr  des  Bewusst- 
seins  und  Versehwinden  überhaupt  des  ganzen  früher  entwickelten 
Svraptomencomplexes  selbst  auf  ein  halbes  Jahr  hinaus  trotz  fort- 
dauernder Nierenerkrankung  (nach  eigener  Erfahrung  bei  Urämie 
in  Folge  congenitaler  Cystenniere)  verschaffen.  Noch  zweckmässiger 
aber  scheint  es  mir,  nach  Entleerung  der  vorgenommenen  Quantität 
des  Blutes  eine  Transfusion  von  circa  400  cm^  physiologischer  Koch- 
salzlösung folgen  zu  lassen,  allerdings,  wie  ich  L  e  u  b  e  ergänzend  zu- 
setzen möchte,  nur  dann,  wenn  die  Herzaction  eine  gute  ist.  Ist  dies, 
Avie  in  vielen  Fällen,  nicht  zutreffend,  dann  halte  ich  eine  Kochsalztrans- 
fusion nach  Venäsection  für  nicht  indicirt. 

x\n  diese  mehr  geg-en  die  Krankheit  als  solche  o^erichtete  Therapie  symptomatische 

°    ^  o  J-  Tüerapie. 

muss  ich  aber  noch  die  Behandlung  mehrerer  urämischer  Symptome 
anreihen,  welche  manchmal  durch  besondere  therapeutische  Eingriffe 
nicht  ungünstig  beeinflusst  werden  können.   So  rathe  ich  Ihnen  gesi:en    i-  Gegen  Er- 

_  *  blechen. 

unstillbares,  die  Kräfte  des  Kranken  bis  aufs  Aeusserste  erschöpfendes 
urämisches  Erbrechen  zu  verordnen : 


Rp.      Cerii    OXalici     l-Q,  Cereum  oxali- 

'  cum, 

Sacchar.  lact.  2"0, 

M,  Div.  in  dos.  Nr.  VI. 

D.S.  3  Pulver  täglich  in  Oblaten. 

Oder  Sie  verabreichen  1 — 2  Tropfen  Creosotum  purum,  und  zwar :     Tinct.  jodi!'" 

Rp.    Creosot.  e  bitumin.  fagi  gtts.  X, 
Emuls.  amygdal.  50"0, 
Syr.   spl.   10-0, 
M.D.S.  1  Kaffee-  bis   1  Esslöffel. 


oder    sie    geben    2    Tropfen    Tinct.   jodi    in    einem    Esslöffel    Wasser 

gebi 
10* 


mit  nachfolgendem  Nachtrinken  von  etwas  Milch,    oder    Sie    geben  in 
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Chloroform. 


Aq.  chlorofor- 
niiata. 


ähnlicher  Form  Chloroform  innerlich  etwa  5 — 10  gtts.  (0"5  =  circa 
15  Tropfen!  pro  dosi;  l'O  =  circa  30  gtts!  pro  die).  In  gleicher  Weise 
können  Sie  auch  receptiren: 

Rp.    Aq.  chloroformiata  löO'O. 
D.S.  2stündlich  1  Esslöffel. 

Von  französischer  Seite,  speciell  von  Lecorche  und  T  a  1  a  m  o  n 
wird  auch  die  Milchsäure  empfohlen,  welche  Sie  in  nachfolgender  Art 
verschreiben: 


Acidum  lacticum. 


Rp 


60, 


Eippillen,     eisge 

kühltes     Selters-. 

Bilinerwasser, 

Champagner. 


Magen- 
ausspülung. 


Acid.  lactic.  4-0- 
Aq.  dest.   150-0, 
Syrup.  simpl.  30'0. 
M.D.S.  ^stündlich  1  Esslöffel. 

Neben  jedem  der  genannten  Medicam ente  und  beziehungsweise 
mit  deren  Einzeldosis  lassen  Sie  den  Kranken  auch  Eispillen  schlucken, 
oder  ganz  kleine  Quantitäten  von  in  Eis  gekühltem  Selters-  oder  Biliner- 
wasser oder  sogar  geringe  Mengen  von  Champagner  trinken.  Günstigen 
Erfolg  erreichen  Sie  häufig  bei  schwerem  urämischen  Erbrechen  auch 
durch  Ausspülung  des  Magens  mittelst  Hegar'schen  Trichters,  über 
dessen  genauere  Durchführung  ich  Ihnen  an  anderem  Orteberichten  werde. 

Ausdrücklich  erwähnen  muss  ich  aber,  dass  geringgradiges  Er- 
brechen als  Vermittlung  der  Elimination  von  Giftstoffen  von  gutem 
Einflüsse  ist  und  daher  durch  therapeutische  Agentien  nicht  ge- 
mindert oder  gar  unterdrückt  werden  soll. 

Urämische  Diarrhöen  wieder  suchen  Sie,  wo  Ihre  Bekämpfung 
erscheint,  durch  innerliche  Darreichung  entweder  von 
Opium  allein  oder  von  Opium  in  Gemeinschaft  mit  Plumbum  aceticum 
zu  bessern.  Sie  verordnen  die  letztgenannten  Mittel  etwa  in  nach- 
folgender Combination: 

Rp.    Extr.  opii  O'Olö, 
Plumb.  acetic.  0"05, 
Sachar.  alb.  0'3, 
M.  f.  pulv.  Dent.  tal.  dos.  Nr. 
S,  3  Pulver  tätlich. 


II.    Gegen   Diar- 
rhoen: 
Opinm  ev.  Plum-  yon    VorthcÜ 
bura  aceticum 


X. 


Tannalbin  und 
Tannigen. 


Auch  das  erst  in  neuerer  Zeit  in  die  Therapie  eingeführte 
Tannalbin  und  das  Tannigen  sind  zu  versuchen.  Das  letztere  reichen 
sie  in  nachfolgender  Art  dar: 

Rp.    Tannigeni  0*5 — l'O, 
Dent.  tal.  dos,  Nr.  X, 
in  Caps,  amylac. 
S.  3  Pulver  täglich. 
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Wie  im  Digestionstracte,  so  kann  aber  auch  im  Gebiete  des 
Respirationsapparates  die  Urämie  einige  Symptome  hervorrufen,  welche 
unser  therapeutisches  Handeln  erfordern.  Ich  meine  vor  Allem  das 
Asthma  uraemicum  und  das  urämische  Lungenödem. 

Geo-en   das    Asthma    uraemicum    rüßken  wir  zu  Feld  durch  Ge- ^'^- ^®^®".'^'''^" 

o  uia  uraemicnm. 

brauch  bestimmter  Medicamente,  welche  zu  unseren  Antispasmodicis  fs^Jr'^aTtberr 
zählen.  Ich  nenne  diesbezüglich  den  Aether,  welchen  Sie,  wie  Ihnen 
bereits  bekannt,  etwa  in  Form  des  Spiritus  aetheris  10 — 30  gtts.  mehr- 
mals täglich  auf  Zucker  (oder  in  Zuckerwasser  oder  Thee)  verabfolgen 
können.  Oder  Sie  wählen  vielleicht  den  Aether  valerianicus,  eine 
flüchtige,  den  Reinetteäpfeln  ähnlich  riechende  Flüssigkeit  in  nach- 
folgender Verschreibungsmethode : 

Rp.    Aether.  valerianic.  OS— O'ö,  ^^"'<^':  ^aieria- 

^  .  '  Ulcus. 

ad  capsulam  gelatinös. 
Dent.  tal.  dos,  Nr.  triginta. 
S.  4 — 6mal  täglich  je  1  Kapsel  in  1  Esslöffel  Wasser. 

Neben  Aether    wenden  Sie    auch  Natrium  bromat.   oder    Chloro-  sauerstoffinha- 

lationen. 

form    (wie  oben)    an;    auch  wiederholte  Sauerstoffinhalationen  können 
bei  Asthma  uraemicum  gute  Dienste  leisten. 

Gegen  Oedema  pulmon.  Brigthicum  appliciren  Sie  dem  Kranken  gy^5^enr"  leni- 
ein  grosses  Senfpapier  oder  einen  grossen  Senffcteig  vorn  auf  die  Brust.  ''^um^^a^eucuaT' 
Intern    aber    wenden    Sie    wiederum    Plumbum   aceticum    in    grossen 

Dosen  an: 

Rp.  Plumb.  acetic.  005, 
Sacch.  alb.  0*5, 
M.  Dent.  tal.  dos.  Nr.  XV. 
S.   1 — 2stündlich  1  Pulver  in  Oblaten. 

Berücksichtigen  Sie  aber  hiebei  die  Möglichkeit  des  Eintrittes 
einer  medicamentösen  Bleivergiftung,  die  ich  selber  schon  in  zwei 
ähnlichen  Fällen  bei  relativ  nur  kurzer  Ver  ab  reich  tingsdauer  des  Blei- 
salzes erlebt  habe  (Bleisaum,  Stomatitis,  Koliken). 

Urämisches  Oedem  macht    sich    manchmal  auch    in    den   oberen 
Luftwegen  geltend,  so  dass  Glottisödem    resultiren  kann.    Eiskravatte,    oiottisödem. 
Eispillen,  Skarificationen  und  endlich  Tracheotomie  sind  die  uns  dies- 
falls zu  Gebote  stehenden  Mittel. 

Eine  letzte  urämische  Symptomengruppe,  deren  Bestand  oft  unser  ^;a?e^u?imir 
therapeutisches  Wissen  in  die  Praxis  umsetzen  lässt,  ist  jene  der  cere- 
bralen   Erscheinungen,     die    häufig    blos    in    Form    intensiver     Kopf- 
schmerzen   auftreten.  Gegen    diese    benützen  wir  —  nach  eigener  Er- 
fahrung oft  vortheilhaft  —  abermals  Cer.  oxalic.  oder  wir  verfahren  sym- 


150  Therapie  der  Nephrolithiasis. 

ptomatisch,  indem  wir  unsere  geläufigen  Antineuralgica,  Migränin,  Anti- 
pyrin.  Phenacetin,  Coffein,  Antinervin,  Hemicranin  versuchen.  Bei  äusserst 
quälenden  Kopfschmerzen  erweist  sich  locale  oder  selbst  allgemeine  Blut- 
entziehung, wie  ich  wiederholt  sah,  erfolgreich.  Weiters  können  uns  aber 
die  cerebralen  Erscheinungen  in  Form  von  hochgradiger  Körperunruhe 
oder  in  Gestalt  psychischer  Störungen,  besonders  aber  Aufregungs-  H 
zuständen,  ganz  besonders  unter  dem  Bilde  der  urämischen  Krampf- 
anfälle begegnen.  Weniger  die  letzteren  als  eher  die  ersteren  ver- 
langen meines  Erachtens  eine,  doch  unter  jeder  Bedingung  nur 
mit  grosser  Vorsicht  durchführbare  Anwendung  von  Sedativis,  re- 
Narkotica.  spcctivc  Narkoticis,  deren  Anwendung  bei  eklamptischen  Anfällen  ich 
nicht  mit  Rücksicht  auf  den  ohnedies  bewusstlosen  Kranken,  sondern 
höchstens* mit  Rücksicht   auf  die  Umgebung  des   Patienten  begreiflich 

odeT Chloroform*  ß^de.  Die  Applicatiou  von  Chloralhydratklysmen  oder  Inhalation 
von  Chloroform  würde  ich  jedoch,  unter  Berücksichtigung  der 
Schädigung  des  Herzens  durch  beide  genannten  therapeutischen  Agentien, 
nicht  indicirt  halten.  Ich  würde  Ihnen    rathen,   bei    cerebraler  Urämie 

^^"campiier^"'^  der  genannten  Formen  doch  nur  zu  Morphium  zu  greifen,  auch  dieses 
aber  nicht  allein  zu  geben,  sondern  gleichzeitig  unmittelbar  vor  oder 
nach  demselben  auch  Kampher  oder  Aether  zu  verabfolgen.  Die  An- 
wendungsart dieser  Mittel  sei  jene  der  subcutanen  Injection,  des  Mor- 
phins in   einer  Dosis  von  001 — 0'02  g. 
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Die    recht    seltenen  Formen    der  Cystin-    und  Xantinnierensteine 
ausgenommen,  unterscheiden  wir  bekanntlich  dreierlei  nach  ihrer  che- 
mischen Zusammensetzung  verschiedene  Steinarten,  die   harnsauren,  die  j 
Oxalsäuren  und  die  phosphorsauren    Steine.  Steine  aus  Harnsäure  und! 
oxalsaurem  Kalke  entwickeln  sich  nur    in    saurem  Harne,  Entstehungl 
von  Phosphatsteinen  setzt  den  Bestand  einer  alkalischen  Reaction  des 
Harnes,  demnach  einer  präexistenten  Nierenaffection,  voraus.    Vorstufen 
der  veritablen  Urat-,  beziehungsweise  Oxalatsteine  sind  der  sogenannte 
Nierensand  und  Nierengries,  ersterer  ein  feiner,  pulverförmiger  Nieder- 
schlag, letzterer  kleine,  den  Ureter  meist  noch  leicht  durchwandernde 
Concrementbildungen,  deren  chemische  Constitution  wie  jene   der  aus- 
gebildeten Steine  beschaffen  ist. 

Je  nach  dieser  chemischen  Beschaffenheit  der  Concrementbildun- 
gen   der    Niere,    beziehungsweise     des    Nierenbeckens    (respective    der 
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Blasej  ist  aber  auch  die  Therapie  eine  Avesentlich  unterscliiedliclie. 
Wir  haben  uns  demnach  im  Folgenden  einzeln  mit  der  Therapie  der 
Xephrolithiasis  nrica,  oxalurica  und  phosphaturica  zu  beschäftigen. 

Therapie  der  Nephrolithiasis  urica. 

Mag  auch    die    ätiologische    Forschung    über    die   Nephrolithiasis  ^etioiogie  —  Be- 

o  c>  o  1  ziehuntr  zur  ura- 

urica  noch  nicht  nach  jeder  Richtung  abgeschlossen  sein,  ein  Punkt  "^"^"^^^  ^'*'^^^^- 
derselben  steht  zweifellos  fest,  ich  meine  der  Zusammenhang  der  Harn- 
steinbildung mit  der  uratischen  Diathese.  Wo  diese  besteht,  wo  auch 
noch  hereditäre  Belastung  zur  Evidenz  nachweisbar  ist,  dort  ist  die 
wichtigste  Grundlage  gegeben  für  die  Entwicklung  von  harnsauren 
Nierenconcrementen,  deren  häufige  Präexistenz  vor  anderweitigen 
mannigfachen  Symptomen  einer  uratischen  Diathese  allseitig  bekannt  ist. 

Da    die  Concremente  und  die    von  denselben  doch   nur  graduell  kausale  xhera- 

o  pie. 

verschiedene  Steinbildung  sonach  Frühphänomene  einer  sonst  noch 
latenten  uratischen  Diathese  sein  können,  so  ist  es  klar,  dass  die 
causale  Therapie  der  ersteren  identisch  sein  wird  mit  der  Behandlung 
der  zu  Grunde  liegenden  Diathese  überhaupt.  Die  ausführliche  Be- 
sprechung dieser  letzteren  gehört  dem  Capitel  der  Constitutionskrank- 
heiten  an.  Ich  möchte  daher  an  dieser  Stelle  nur  das  Nachfolgende  über 
die  Therapie  der  Nephrolithiasis  urica  erwähnen.  Ihr  Endziel  muss  dahin 
gehen,  Ausfall  der  Harnsäure  aus  dem  Urin  in  den  Nieren  zu  hindern  oder 
wenigstens,  wo  bereits  Harnsand  oder  Harngri es  entwickelt  ist,  zu  hindern.  wegf^deVTife- 
dass  diese  bis  zur  Entstehung  eines  Uratsteines  gedeihen  können,  oder  ^^^^^' 
endlich,  dass  ein  bereits  gebildeter  Stein  sich  noch  fernerhin  vergrössere, 
vielmehr,  wo  möglich  in  verkleinertem  Zustande  ausgeschieden  oder 
vollends  gelöst  werde.  Dies,  soweit  thunlich,  zu  erreichen,  steht  uns  ein 
doppelter  Weg   offen:  ein  diätetischer  und  ein  medicamentöser. 

Diätetische    Therapie    der    Nephrolithiasis    urica.    Ihre  ^^'''"«'''«che  xhe- 

J-  i  rapie. 

Aufgabe  muss  es  sein,  die  Einfuhr  aller  Stoffe  in  den  kranken  Organismus 
zu  verhüten,  welche  anerkanntermassen  Mehrausscheidung  der  gesammten 
Alloxurkörper,  für  unseren  speciellen  Zweck  der  Harnsäure,  bedingen. 

Ich  nenne  in  erster  Linie  das  Fleisch,  von  dem  zweifellos  experi-       Fleisch. 
mentell  und  erfahrungsgemäss  sichergestellt  ist,  dass  reichlicher  Genuss 
desselben  zur  Erhöhung  der  Alloxurkörperausscheidung  führt. 

Verständlich  ist  daher  die  in  der  Praxis  schon  längst  geübte  Me- 
thodik, einem  an  Urolithiasis  leidenden  Menschen  das  Mass  der  ein- 
geführten Fleischnahrung  zu  reduciren,  sogar  auf  kürzere  Zeit  und  — 
wo  es  die  Capacität  und  Verdauungskraft  der  Digestionsorgane  gestattet 
—  auf  länger  hinaus,    kaum  je  dauernd   einzustellen. 
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vegetarianismus.  Gemisclite  Kost  mit  bevorzug-ter  Pflanzen-,  Fett-  und  Kolilehydrat- 

nahrung,  selten  absolute  Fleiscbentziehung,  daher,  wenn  möglicb,  aus- 
schliesslicher milder  Vegetarianismus  sind  demnach  die  ersten  Forde- 
rungen der  diätetischen  Therapie.  Ob  Sie  erstere,  ob  letzteren  bevorzugen, 
auf  wie  lange  Zeit  sie  an  letztererem  festhalten,  dies  lassen  Sie  im  gegebe- 
nen Einzelfalle  vom  subjectiven  Befinden  der  Kranken,  deren  einer  den 
Vegetarianismus  vorzüglich  erträgt,  während  ein  anderer  mit  frühen 
Digestionsbeschwerden  antwortet,  ebenso  vom  Körpergewichte  abhängig 
sein.  Zu  bedenken  scheint  es  mir  weiterhin,  dass  ausschliesslicher  und  lang 
fortgesetzter  Vegetarianismus  vielleicht  die  Entstehung  von  Oxalsäuren 
Steinen,  häufiger  aber  jene  der  Kalkphosphatsteine,  zu  fördern  vermag, 
letzteres  deshalb,  weil  exclusive  Pilanzennahrung  zur  alkalischen  Re- 
action  dös  Urins  führt.  Therapeutisch  viel  schlimmer  aber  ist  es,  wenn 
wir  es  mit  einem  combinirten  Uratoxalatsteine  oder  mit  einem  von 
Kalkphosphat  eingehüllten  Uratsteine,  als  mit  dem  letzteren  ganz 
allein  zu  thun  haben.  In  der  Regel  pflege  ich  daher  derart  vorzugehen, 
dass  ich,  entsprechende  Toleranz  des  Kranken  vorausgesetzt,  durch 
geraume  Zeit  (ein  halbes  Jahr  und  darüber)  erhebliche  Reduction  jeder 
Fleischnahrung  empfehle,  um  dann  erst  wieder,  wenn  es  überhaupt 
dem  Kranken  noch  erwünscht  ist,  versuchsweise  zur  vegetarianischen 
Kost  auch  etwas  reichlichere  animalische  hinzuzusetzen. 

Auch  die  Auswahl  der  —  wenn  überhaupt  gestatteten  thierischen 
Gewebssorten  ist  von  hoher  Bedeutung.  Sie  werden  jedwede  thierische 
Nahrung  vermeiden,  welche  vermöge  ihres  Reichthums  an  Zellkernen 
reich  an  Nuclein,  d.  h.  der  Muttersubstanz  der  AUoxurkörper  ist. 
Demgemäss  passt  für  einen  mit  Nephrolithiasis  urica  behafteten  Kranken 
weder  Bries  noch  Niere,  weder  Hirn,  Leber  noch  Milz,  deren  Zufuhr,  wie] 
bereits  mehrfach  gezeigt  werden  konnte,  erhöhte  Ausscheidung  dei 
AUoxurkörper  im  Urin  bedingen.  Das  Fleisch  im  engeren  SinneJ 
i.   e.  Muskelfleisch  aber  ist,  wie  K  o  s  s  e  1  darauf  hingewiesen,  arm  a: 


Auswahl  der  thie- 
rischen   Gewebs- 
nahrung. 


Kernen,    arm  an   Nuclein,    daher    an    sich    in    allen 


seinen 


Variantenl 


Zubereitung. 


gestattet. 

Von  nicht  unwesentlicher  Bedeutung  erscheint  allerdings  die  Zu- 
bereitung des  Fleisches.     Schon  die  Thatsache,    dass  in  Ländern,    wo-^ 
selbst  viel  rohes  oder  gebratenes  Fleisch  verzehrt  wird,  die  Gicht  viell 
häufiger  ist  als  in  solchen,  wo  meist  gesottenes  Fleisch  zu  Tisch  konirntj 
spricht  zu  Gunsten  des  letzteren.     Dies  aber  wird  auch    Wissenschaft! 
lieh  klar,    wenn    man    bedenkt,    dass    mit    dem    Sieden    des  Fleisches| 
speciell  wenn    dasselbe    mit    kaltem  Wasser    aufgesetzt   und    mit    dei 
Wasser  mitgekocht  wird,   gerade  jene  Stoffe  in  das  Siedewasser  über^ 
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Verbotene 
Speisen. 


o-ehen.  welche  wir  als  Extractivstoffe  bezeichnen  und  unstreitig 
schädigenden  Einfluss  ebenso  auf  den  Gichtkranken  als,  wie  uns 
bereits  bekannt,  auf  den  Nierenkranken  ausüben.  Endlich  ist  es  auch 
zahlenmässig  bestimmt,  dass  gesottenes  Fleisch  am  geringsten  die 
Ausscheidung  der  Alloxurkürper  im  Urin  erhöht. 

Ist  vom  rein  wissenschaftlichen  Standpunkt  aus  jede  Muskel- 
fleischsorte gestattet,  so  werden  wir  uns  dennoch  der  praktischen  Er- 
fahrung nicht  verschliessen,  nach  dieser  den  Gebrauch  von  jedem 
schwarzem  Fleische,  besonders  von  Wildpret,  auch  von  marinirten 
Fischen  und  Cmstaceen  ebenso  vermeiden,  wie  wir  jenem  von  pikanten, 
concentrirten  Saucen  und  scharf  gewürzten  Speisen  aus  dem  Wege 
gehen.  (Vgl.  Therapie  des  Morbus  Brightii.) 

Vollständig  zu  verbieten  ist  bei  Nephrolithiasis  urica  Genuss  von 
Rindsuppe,  sozusagen  der  Concentrationsform  der  Extractivstoffe  des 
Fleisches  und  ebenso  strikte  zu  verpönen  ist,  was  schon  bei  der  diäte- 
tischen Behandlung  des  Morbus  Brightii  betont  wurde,  der  Gebrauch 
aller  unserer  Fleischextracte.  Allerdings  wiegt  das  verhältnissmässig 
grosse  Flüssigkeitsquantum,  das  wir  mit  der  Suppe  einnehmen,  deren 
schädigenden  Einfluss  wieder  einigermassen  auf.  Auch  an  Kochsalz  be- 
sonders reiche  Nahrung,  wie  Genuss  von  gesalzenen  Häringen  und 
sonstigen  Arten  Seefischen,  ebenso  von  Pöckelfleisch,  möchte  ich  mit 
Robert  widerrathen,  weil  die  Harnsäure  des  Harnes  umso  leichter  aus 
demselben  ausfällt,  je  reicher  an  Kochsalz  derselbe  ist.  Nicht  ohne  Be- 
schränkung dürfen  Sie  auch  den  Genuss  von  Pflanzenkost  freigeben ; 
denn  auch  unter  den  Vegetabilien  kennen  wir  Vertreter  derselben,  deren 
Einfuhr  Vermehrung  der  Alloxurkörper  bedingt,  wie  beispielsweise 
Spargel.  Es  erscheinen  am  empfehlenswerthesten  die  grünen  Gemüse, 
ganz  besonders  die  blattartigen  Gemüse  und  Salate. 

Kohlehydratnahrung  können  wir  einem  an  Nephrolithiasis  urica  Kohlehydrate. 
leidenden  Menschen  nicht  wohl  vorenthalten.  Das  Mass  derselben  er- 
fährt höchstens  eine  gewisse  Beschränkung  angesichts  der  durch  dieselbe 
bedingten  starken  Milchsäuregährung  und  der  öfters  auftretenden  Ver- 
dauungsstörungen. Fettnahrung  erscheint  durchaus  statthaft.  Milch  und  Fett, Miich,  Eier. 
Milchspeisen  sind  ebenso  beliebte  Nahrungsmittel  als  Eier,  sämmtlich 
Nährmittel,  welche  allerdings  Nucleine  beherbergen,  deren  Nucleine 
aber,  wie  dies  K  o  s  s  e  1  gezeigt  hat,  keine  Alloxurkörper  geben,  wahr- 
scheinlich, weil  sie  keine  Kernnucleine  sind. 

Durch  die  eben  genannten  Mittel,  des  Weiteren  durch  Butter, 
Fettkäse,     leimreiche    Nahrung,     Leguminosenpräparate     und     durch 
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Getränke. 


Alkoholica. 


Kaffee,  Theo, 
Chocolade. 


Verhalten  nach 
dem  Essen. 


Körper- 
bewegung. 


nährende  Ersatzmittel  des  Fleisclies,  wie  Eucasin  oder  Nutrose  oder 
Aleuronat,   decke  der  Urolithiatiker  seinen  Eiweisbedarf. 

Obst  nnd  ganz  besonders  frisches  Obst  beliebiger  Art  bildet  end- 
lich ein  von  Alters  her  gelobtes  und  immer  M^ieder  gerne  gegebenes 
Genussmittel  bei  uratischer  Diathese,  demnach  auch  für  einen  Urat- 
lithiatiker. 

Eine  v^ichtige  Frage  bezieht  sich  auf  Genuss  oder  Verbot  von 
Getränken.  Der  Uratlithiatiker  niuss  zwecks  Verdünnung  des  Urins 
und  hiedurch  ermöglichten  Erschwerung  des  Harnsäureausfalles  viel 
Flüssigkeit  zu  sich  nehmen.  Hiezu  dient  neben  viel  Milch  und,  wie 
wir  später  sehen  werden,  Mineralwasser,  das  Quellwasser.  Allseits 
verpönt  ist  der  Genuss  von  jeglichen  schweren  Alkoholicis.  Wo  es 
aber  angeht,  dort  erscheint  es  rathsam,  den  Gebrauch  von  Alkohol 
überhaupt,  auch  seiner  leichten  Sorten,  zu  untersagen.  Wenn  dies 
nicht  möglich,  so  halte  ich  den  Genuss  kleiner  Mengen  Bieres  em- 
pfehlenswerther  als  jenen  von  Wein,  da  ersteres  ärmer  an  Alkohol 
und  Säure  ist.  Von  Weinen  möchte  ich  höchstens  alte  Bordeauxweine 
und  Moselweine  in  kleinen  Quantitäten  gestatten.  Erstere  sind  des- 
wegen vielleicht  etwas  besser,  weil  sie  minder  säurehaltig  sind  als 
letztere.  Nie  aber  würde  ich  gestatten,  den  Wein  un vermischt  zu 
trinken,  sondern  stets  nur  vermengt  mit  Wasser  oder  angenehmer  mit 
Mineralwässern,  über  die  ich  später  etwas  ausführlicher  berichten 
werde.  Mostgenuss  wäre,  so  lange  die  Niere  vollkommen  intact  ist, 
nicht  unbedingt  zu  untersagen. 

Mindere  Vorsicht  A^erlangt  der  Gebrauch  kleiner  Mengen  von 
Kaffee,  Thee  oder  Chocolade,  beziehungsweise  Cacao.  Grosse  Quanti- 
täten dieser  Getränke  sind  zu  untersagen,  denn  nach  neuesten  Unter- 
suchungen   erhöht  Coffein    die  Alloxurkörper- Ausscheidung    im    Urin. 

Nicht  unberücksichtigt  möchte  ich  lassen  das  Verhalten  der 
Kranken  nach  dem  Essen.  Lassen  Sie  hier  sozusagen  individuelle 
Freiheit  walten.  Wer  nach  dem  Essen  sich  nach  etwas  Bewegung 
sehnt  und  Dank  derselben  bessere  Verdauung  erwirbt,  möge  langsame 
Bewegung  machen.  Wer  sich  wohler  fühlt  in  puncto  Digestion,  wenn 
er  nach  dem  Essen  der  Ruhe  pflegt,  möge  wieder  diesem  seinem  Be- 
hagen mit  Müsse  folgen. 

Was  aber  sonst  die  Frage  nach  der  körperlichen  Uebung  des 
an  Harnsand  und  Harngries  leidenden  Menschen  anlangt  —  der  an 
Nierenstein  erkrankte  Mensch  wird  wohl  meist  vermöge  seiner  sub- 
jectiven  Beschwerden  Bettruhe  aufsuchen  —  so  ist  ohne  jeden 
Zweifel  massige  Körperbewegung  von  guter  Einwirkung.  Uebertriebene 
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körperliche  Anstrengung-,  beispielsweise  sportmässiges  Betreiben  der- 
selben, wie  der  Jagd,  des  Kahnfahrens,  Reitens  nnd  des  Fechtens, 
des  Radfahrens,  erzeugen  —  wie  Kolisch  und  Pöch  dieses  zahlen- 
mässig  nachgewiesen  haben  —  hochgradige  Vermehrung  der  Alloxur- 
körper.  sie  schaden  daher.  Neben  Spaziergängen  in  freier  Luft,  na-  i^^rrdspS' 
mentlich  in  etwas  hügeligem  Terrain,  sind  auch  gymnastische  Hebungen 
dienlich,  sei  es  im  Freien,  sei  es  im  Hause,  empfehlenswerth  bei- 
spielsweise auch  das  Billardspiel,  von  guter  Einwirkung  die  allgemeine 
Körpermassage. 

xluch  leichte,  die  Function  der  Haut  anregende  Proceduren  werden  ^^p^ocedm-en'^'^ 
von  jeher  bei  uratischer  Diathese,  beziehungsweise  Nierengries  geübt,  und 
zwar  speciell  seitens  der  Franzosen  bald  in  Form  von  Abreibungen  mittelst 
eines  in  Alkohol  (Franzbranntwein)  getränkten  Flanelllappens,  bald  in 
Form  der  sogenannten  schottischen  Douchen.  Kalte  Abreibungen  oder 
kalte  Bäder  bekommen  den  mit  uratischer  Diathese  Behafteten  an- 
erkanntermassen  nicht  gut.  Hingegen  sind  laue  Bäder,  wöchentlich  Laue  Bäder, 
zwei-  bis  dreimal  genommen,  von  wohlthuendem  Einfluss  und  die  von 
mir  fast  durchwegs  empfohlene  hydrotherapeutische  Methode.  Es  konnte 
direct  festgestellt  werden,  dass  laue  Bäder  im  Sinne  einer  Verminde- 
rung der  Alloxurkörperausscheidung  im  Urine  wirken.  (Klemperer.) 
Heisse  Bäder  hinwieder  sind  zu  untersagen.  Endlich  werden  auch 
vrockene  Abreibungen  des  ganzen  Körpers  —  eine  Art  vereinfachter 
Massage  —  manchenorts  durchgeführt. 

Medicamentöse  Therapie  der  Nephrolitbiasis  urica.  ^^^Ther^pri."'** 
Obenan  steht  die  innere  Verabreichung  von  Alkalien^  eine  Medi-  Aikaiien. 
cation.  welche  schon  seit  Jahrzehnten  usuell  ist,  allerdings  mehr  auf 
Grund  klinischer  Erfahrung  als  wissenschaftlich  klarer  Begründung 
geübt  wurde.  Mochte  ihre  Wirkung  in  Erhöhung  der  Oxydationskraft 
des  Organismus,  daher  erhöhter  Verbrennung  der  Harnsäure  und  ihren 
Vorstufen,  mochte  sie  in  Compensation  der  Uebersäuerung  des  Blutes 
gesucht  Avorden  sein,  die  Wirksamkeit  der  Alkalien  bei  uratischer 
Diathese  und  Nephrolitbiasis  urica  (vom  Harnsand  bis  zum  harnsauren 
Steine;  wurde  praktisch  tausendfach  festgestellt.  Heutzutage  nehmen 
wir  an,  dass  die  Wirksamkeit  der  Alkalien  darin  begründet  ist,  dass 
sie  die  relative  Acidität  des  Urins  herabsetzen  und  hiedurch  das 
Lüsungsvermögen  desselben  für  Harnsäure  steigern.  Je  geringer  die 
Acidität  des  Urins,  desto  besser  löslich  ist  die  Harnsäure. 

Von    verschiedenen  Seiten    werden    die  verschiedensten  Alkalien  ^^*h^ni?.„n 
wieder  in  verschiedener  Form  und  Combination    gewählt.     Ich    nenne 
Ihnen  an  erster  Stelle  unser  auch  sonst  vielfach    o-ebrauchtes  Natrium 


icar- 
bonicum. 
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bicarbonicum,  ein  seitens  der  Digestionsorgane  leicht  vertragenes  Prä- 
parat. Die  Dosis  desselben  müssen  Sie  derart  wählen,  dass  sie,  in 
ihrer  Menge  überhaupt  wirksam,  dennoch  nicht  zu  gross  ist,  um  einen 
von  Haus  aus  selbstverständlich  langdauernden  Gebrauch  auszu- 
schliessen.  Die  diesbezüglich  entsprechende  Menge  ist  jene  von  2 — 4:g 
innerhalb  24  Stunden,  die  Darreich ungsforra  jene  als  Pulver  oder  ge- 
löst in  etwa  V2  ^  Wasser,  welches  Sie  tagsüber  trinken  lassen.  An 
seinerstatt  können  Sie  auch  und  werden  Sie  in  praxi  thatsächlich  über- 
kauraiiTalische  "biegend  häutig  die  alkalischen  Mineralwässer  gebrauchen.  Ich  führe 
Säuerlinge.  Ihnen  uutcr  denselben  namentlich  an:  Das  Bilinerwasser  mit  einem 
Gehalt  von  etwa  4"8Voo  doppeltkohlensaurem  Natrium  (daneben  0'087oo 
kohlensaurem  Lithium),  von  welchem  Sie  demnach  innerhalb  24  Stunden 
circa  7.] — V4  ^  (=  2'4 — 3'6g  doppeltkohlensaures  Natrium)  kalt,  eventuell 
zu  gleichen  Theilen  vermengt  mit  Milch,  werden  trinken  lassen.  Weiters 
die  Fachinger  Quelle  mit  einem  Gehalt  von  3"75"/oo  doppeltkohlensaurem 
Natrium,  das  Sie  demgemäss  in  der  Tagesmenge  von  ^4 — 1 1  einnehmen 
lassen.  Wegen  des  zu  geringen  Gehaltes  von  Alkali,  speciell  an  dem 
relativ  noch  weitaus  am  reichlichsten  vorhandenen  doppeltkohlensauren 
Natrium  erscheinen  die  Quellen  von  Giesshübel  und  der  Krondorfer 
Sauerbrunnen  weniger  geeignet;  hingegen  gilt  das  Wasser  von  Ober- 
salzbrunn (Schlesien,  in  den  Sudeten),  und  zwar  weit  mehr  der  Ober- 
brunnen (etwa  2'13Voo  doppeltkohlensaures  Natrium  neben  0'0137oo 
kohlensaures  Lithium)  als  die  an  Alkali  weit  ärmere  Kronenquelle,  als 
häufig  und  zweckdienlich  verwendetes  Antiuraticum.  Sie  lassen  die 
Menge  von  1  l  von  demselben  geniessen.  Das  Preblauer  Wasser 
enthält  in  1000  Theilen  fast  3  g  doppeltkohlensaures  Natrium,  kann 
daher  zu  ^4 — 1  ^  zweckentsprechend  getrunken  werden.  Noch  em- 
pfehlenswerther  ist  die  Radeiner  Quelle  (Steiermark,  in  der  Nähe  von 
Radkersburg),  welche  fast  4*347oo  doppeltkohlensaures  Natrium,  da- 
neben aber  noch  0'012yoo  kohlensaures  Lithium  führt,  deshalb  zu  '■^/^ 
bis  1  l  täsrlich  verwendet  werden  muss. 

Bei  den  eben  genannten  Quellen  handelt  es  sich  durchwegs  um 
natürliche,  kalte  alkalische  Säuerlinge.  Doch  auch  warme  alkalische 
Säuerlinge  finden  bei  harnsaurem  Harnsand,  Harngries  oder  Harnstein 
ihre  berechtigte  Anwendung.  Ich  citire  Ihnen  deren  zwei,  die  ver- 
schiedenen, bei  uns  seltener  gebrauchten  Neuenahrer  Quellen,  nament- 
licli  aber  das  auch  nach  Deutschland  vielfach  versandte  Wasser 
von  Vichy  (Departement  Allier,  Südfrankreich).  Die  bedeutendsten 
seiner  Quellen  sind  Celestines  (mit  einem  Gehalt  von  5'103  Voo 
doppeltkohlensaurem    Natron  und    einer    natürlichen   Temperatur   von 
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12*^  C),  demnach  eine  noch  kalte  Quelle.  Weiters  aber  die  Quelle 
L'Hopital  mit  einem  Reiclithum  von  5'029  7oo  doppeltkohlensaurem 
Natron  und  einer  Temperatur  von  31^  C,  endlich  La  grand  Grille 
(Gehalt  4"9  %o  doppeltkohlensaures  Natron  und  Temperatur  44'^  C). 
Sie  werden  entsprechend  dem  Natrongehalte  von  der  erst  genannten 
kalten  Quelle  sonach  Y>, — -^^  Z,  von  beiden  warmen  Quellen,  welche, 
im  Hause  getrunken,  durch  Erwärmen  erst  auf  jene  Temperatur  gebracht 
werden  müssen,  die  ihnen  von  Natur  aus  eigen  ist,  gleichfalls  kaum 
über  ■%  l  in  24  Stunden  geniessen  lassen. 

Nicht   blos  die  alkalischen  Säuerlinge,    sondern    auch    die  wecken '^"^^''^''^•™"'-''- 

ö    "  o  tische  Quellen. 

ihres  grossen  Kochsalzgehaltes  sogenannten  alkalisch-muriatischen  Quellen 
linden  bei  der  vorliegenden  Affection  manchmal  ihre  praktische  An- 
wendung, wenngleich  ihre  wesentliche  Indication  wohl  in  erster  Linie 
auf  dem  Gebiete  der  Respirationserkrank.ungen  liegt.  Zudem  halte  ich 
ihre  Anwendung,  im  Einklang  mit  K  o  b  e  r  t  für  nicht  gerathen,  weil 
ich  der  Meinung  bin,  dass  die  Harnsäure  umso  schwerer  im  Harn  löslich 
bleibt,  je  reicher  derselbe  an  Kochsalz  ist.  Deswegen  zähle  ich  Ihnen 
blos  auf  die  Quellen  von  Ems  an  der  Lahn,  wie  Kränchen,  Kessel- 
brunnen, Fürsten-,  Kaiser-,  Rappenbrunnen,  die  neben  kleinsten  Mengen 
doppeltkohlensaurem  Lithion  circa  2  g  doppeltkohlensaures  Natron  ent- 
halten, deshalb  zu  1 — 1V2^  P^o  die  getrunken  werden.  Ich  nenne 
daneben  noch  Gleichenberg  (Constantinquelle  3'5,  Emmaquelle  3*1  ^qo 
doppeltkohlensaures  Natron  neben  kleinen  Mengen  doppeltkohlensauren 
Lithions),  dann  Luhatschowitz  (Mähren)  und  endlich  das  übrigens  an 
doppelkohlensaurem  Natron  verhältnissmässig  recht  arme  (1"2  7oo)  Selters- 
wasser (Hessen-Nassau). 

Ich  reihe  an  die  genannten  Mineralwässer  das  Wiesbadener 
Gichtwasser  mit  einem  Gehalte  von  8%o  doppelkohlensaurem  Natron 
und  7^,,,  Kochsalz,  dazu  leichtem  Ueberschusse  an  Kohlensäure 
an,  das  Sie  in  einer  Menge  von  ^  /.^  bis  höchstens  1  l  pro  Tag  trinken 
lassen. 

Auch  von  den  alkalisch-salinischen   Quellen  wird  wohl  nur  eine  Aikaiisch-saiini- 

sehe  Quellen. 

einzige  praktisch  bei  Nephrolithiasis  urica  häufig  verwendet  und  bei 
bereits  vollzogener  Steinbildung  bevorzugt  und  dies  ist  Karlsbad.  Sie 
lassen  von  dem  auf  etwa  50*^  C.  (etwas  unter  der  natürlichen  Tempe- 
ratur; erwärmten  Mühlbrunnen  1 — 2  Becher  zu  je  200^  trinken.  '"^^caroiin.^"^' 

Anstatt  der  Karlsbader  Quellen  können  Sie  aber  auch  ganz 
zweckmässig  das  Karlsbader  Salz  in  Anwendung  ziehen,  von  welchem 
wir,  wie  Sie  übrigens  wissen,  das  natürliche  und  künstliche  Salz 
unterscheiden.     Dies  verschreiben  Sie  etwa  folgendermassen : 
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Rp.   Sal  therniar.  Caroliniens. 

(factitium  oder  naturale)   lOO'O  resp.  lagenam. 
D.  S.    Täglich    —    (fast     stets    nüchtern)   —   1    Kaffeelöffel    in     Y^  l    lauem 

Wasser  gelöst. 

Künstliche  Mine-  j)jq  Erwähnmio^  cles  künstlichen  Karlsbader  Salzes  veranlasst  mich, 

ralwasser.  ~  ' 

anhangsweise  auch  eine  kurze  Bemerkung  über  künstliche  Mineralwässer 
im  Allgemeinen  anzuschliessen.  Ich  halte  dieselben  zwar  für  durchaus 
minderwerthig  gegenüber  den  natürlichen  Mineralwässern,  doch  scheint 
mir  ihre  Verordnung  eine  derart  billige  und  bequeme,  dass  ich  sie 
trotzdem  speciell  mit  Rücksicht  auf  die  ärmere  Praxis  nicht  unerwähnt 
lassen  möchte.  Die  gebräuchlichsten  derselben  sind:  Biliner,  Emser, 
Fachinger,  Friedrichshaller,  Kissinger  Rakoezy,  Marienbader,  Ofener 
Hunyadf  Janos,  Salvatorquelle,  Salzbrunnen,  Tarasper,  Vichy  und 
Wildunger  künstliches  Brunnensalz. 

Von  diesen  genannten  Salzen  wird  —  je  nach  Bedarf  —  ein  Kaffee- 
bis  ein  Esslöffel  und  darüber  in  der  gewünschten  Menge  von  Wasser, 
(1  Weinglas  bis  1 1)  gelöst.  Zweckmässiger  und  angenehmer  ist  die 
Verabreichung  für  viele  derselben  in  Sodawasser:  man  löst  die  gewählte 
Dosis  des  Salzes  in  einer  geringen  Quantität  Sodawassers  (zwecks  Ver- 
meidung eines  grösseren  Kohlensäureverlustes),  um  darauf  die  ge- 
wünschte Menge  des  letzteren  aufzufüllen. 

Auch  die  sogenannten  Sandow'schen  Salze  bilden  einen  Ersatz 
für  die  natürlichen  Mineralwässer:  man  lässt  das  der  Originalflasche 
beiffcorebene  Messgefäss  mit  dem  Salz  füllen  und  in  der  s^'ewollten  Meno-e 
Wasser  oder  Sodawasser  oder  unter  Zusatz  von  etwas  Brausepulver 
lösen. 
uricedin.  Hierher  darf  ich  endlich  noch  das  aus  citronensaurem  und  schwefel- 

saurem Natron,  Chlornatrium  und  citronensaurem  Lithium  zusammgesetzte 
Uricedin  zählen.  Sie  verabreichen  dasselbe  zu  l'O — ■2'0  zweimal  täglich. 

Ich  habe  im  Vorausgehenden  schon  mehrfach  auch  des  Lithion- 
gehaltes  mancher  Quellen  Erwähnung  gethan  und  zAvar  desshalb,  weil 
Xiithionpräparate.  spcciell  die  Litliionsalzc  als  ein  wichtiges  Heilmittel  der  harnsauren 
Nieren  (Blasen-)concremente  gerühmt  wurden  und  auch  heute  noch  als 
solche  gelten.  Sie  verdanken,  wie  experimentell  nachgewiesen  ist,  ihre 
Wirkung  dem  ihnen  innewohnenden  Harnsäurelösungsvermögen. 
Welches  der  Lithionsalze  im  speciellen  Falle  man  in  Anwendung  ziehen 
wird,  das  ist  verschieden  nach  der  persönlichen  Neigung  des  einzelnen 
Arztes.  Am  meisten  gebraucht  halte  ich  das  Lith.  carbonic.  Sie  ver- 
ordnen dasselbe,  da  es  selbst  in  kochendem  Wasser  (1  Theil  in  150  Theilen) 
schwer    löslich    ist,    am  besten  in  Form  von  Pulvern,  deren  jedes  Sie 
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in  einem  Glas  dasselbe  selir  leielit  losenden  kohlensäureliältigen  Wassers 
trinken  lassen:  z.  B. 

T-,  T-ji--  1         •        r\  -I        r\  et  Lithion    carboni- 

Kp.     Litmi  carbonie.  U'l — U"Z,  cum. 

Dent.  lal.   dos.  Nr.  decem. 
S.    Snial  täglich   1  Pulver  in  einem  Weinglas  Selterswasser  ! 
oder 

Rp.     Litliii  carbonie.   2'5, 
Sacch.  lact.  20-0. 
MD.  Ad  scatulam 
S.  2mal  tägiicli  eine  Messerspitze  in  1  Weinglas  Selterswasser ! 
(1  Messerspitze  =  circa  1 — 2  g  des  Pulvers.) 

Aucli  in  Oblatenkapseln    können   Sie   das   Mittel  etwa  folgender- 
massen  versclireiben: 

Rp.  Lith.  carbonie.  0"1 — 0'2, 
Dent.  tal.  dos.  Nr.  decem, 
ad  Caps,   amylac. 
S.  5,  respective  bis  3  Kapseln  täglich. 

In  gleicher  Quantität,    id    est    einer    maximalen  Tagesmenge  von 
nicht  über  lg  —  grössere  Mengen  bewirken  in  kurzer  Zeit  Digestions- 
störungen  —  können  Sie  auch  andere  Lithionsalze  und  zwar  das  in  Wasser   un'^i'citHcu"m.' 
leicht    lösliche    Lithium  benzoicum    und    Lithium  citricum    verwenden. 

Verhältnissmässig  am  seltensten  dürfte  das  Lithium    jodatum  bei  Lithium  jodatum, 
harnsauren  Harnconcretionen  gleichfalls    in    einer  Tagesration  von  1  g 
gebraucht  werden. 

Wollen  Sie  eines  oder  das  andere  der  Lithionpräparate  über  den 
ganzen  Tag  vertheilt,  ich  möchte  sagen,  mehr  continuirlich,  gebrauchen 
lassen,  dann  können  Sie  die  Aq.  lithii    carbonica^)    mit    einem  Gehalte  ^'^"  ''„'ica.''^'^^" 
von     0'2  Vo    Lith.     carbonie.     sonach      in     einer    Menge     von     etwa  i^"hion  oarboni- 

"  ~  -  cumeffcrvesceus. 

'Vio^  pro  Tag  anwenden.  (Keine  auffällig  vortheilhafte  Medication!) 
Zweckentsprechender  scheint  mir  die  Benützung  des  Lithion  carbonicum 
effervescens,  das  Sie  folgendermassen  receptiren: 

Rp.     Lith.   carbonie.  0"2, 
Natr.   bicarb.  0"3. 
Mf.  pulv. 
S.  Nr.  I. 

Rp.     Acidi  citrici  0"5, 
S.  Nr.  II. 

Dent.  tal.  dos.  Nr.   decem. 
S.  3  Düppelpulver  täglich  gemischt  in  je  circa   100^  Wasser. 


')   Aq.  lith.    carbonie.    setzt    sich    zusammen    aus:    Lith.    carbonie.    0'2,    Natr. 
bicarbonic.  05,  Aq.  carbonisat,  effervescens  lOOO'O. 
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In  Ansehung  aber  der  durch  das  Experiment  festgestellten,  ex- 
quisit Harnsäure  lösenden  Wirkung  des  Lithioncarbonates  wird  das- 
Lithionwässer.  selbe  uocli  in  einer  letzten  Form,  in  jenen  alkalischen  Mineralwässern 
empfohlen  und  gebraucht,  welche  in  erheblich  grösseren  Mengen,  als 
die  vorhin  genannten  alkalischen  Wässer,  Lithion  führen.  Ich  nenne 
Ihnen  als  wichtigste  Lithionquellen :  den  bereits  genannten  Radeiner 
Sauerbrunnen  (Steiermark),  die  Salvatorquelle  in  Eperies  (eigenthch 
Mineralbad  »Szinye-Lipocz«  in  Ungarn,  den  Bonifaciusbrunnen  in  Salz- 
schlirf  (Hessen-Nassau)  und  endlich  die  Königsquelle  von  Bad  Elster 
(sächsisch-böhmische  Grenze).  Der  Gehalt  aller  dieser  Quellen  erhebt 
sich     allerdings    nicht     über    Maximum    (Salzschlirf)    0*2  7oo    kohlen- 


I 


Radein, 

Salvatorquelle 

jjalzschljrf. 


Lysidin. 


Piperazin. 


saures  Lithion.  Begreiflich  ist  es  daher,  dass  bei    der 


gewohnten  Ver- 


ordnung jvon  etwa  1  /  täglich  verbrauchten  Mineralwassers  die  hiermit 
eingeführten  Lithionmengen  nur  relativ  gering  sind,  die  Lithion- 
wirkung  auch  kaum  eine  sufficiente  sein  kann. 

Ich  schliesse  an  diese  schon  seit  langer  Zeit  bei  uratischer  Dia- 
these und  daher  auch  bei  harnsauren  Nierensteinen  bewährte  Therapie 
mit  Alkalien  oder  Lithion  die  Vorführung  relativ  neuerer  antiuratischer 
Medicamente  an:  jene  des  Piperazins  und  des  Lysidins.  Letzteres  darf 
ich,  wie  ich  glaube,  in  nur  wenigen  Worten  abfertigen.  Ich  selber 
habe  nicht  blos  bei  Lithiasis  urica,  sondern  auch  anderwärts,  wo  das 
•  Lysidin  empfohlen  wurde,  bei  Gelenksgicht  und  chronischem  Gelenks- 
rheumatismus nie  eine  auf&lligere  Wirkung  gesehen  und  ich  kann  daher 
seiner  AnAvendung  mit  gutem  Grund  das  Wort  nicht  reden.  Hingegen 
zeigte  eine  Kranke  nach  Avenige  Tage  anhaltendem  Lysidingebrauche 
ein  fast  universelles,  stark  juckendes  und  selbst  schmerzhaftes  —  ich 
glaube,  durch  das  Lysidin  erzeugtes  —  acutes,  theilweise  bullöses  Ekzema 

Piperazin  (farblose,  in  Wasser  leicht  lösliche  Krystalle)  aber  erwies 
sich  mir  in  einigen  Fällen  von  Nephrolithiasis  urica,  wenigstens,  wi( 
mir  es  scheinen  wollte,  ganz  zweifellos  wirksam,  wenngleich  ich  das- 
selbe allerdings  nie  isolirt,  sondern  in  einer  sofort  zu  nennenden  Art  stets 
vereint  mit  einem  alkalischen  Mineralwasser  verabfolgte.    Ich  receptire : 

Rp.  Piperazin.   l'O — 2-0, 

Dent.  tal.  dos.    Nr.   quindecim. 
S.  Ein  Pulver  gelöst  in  einer  Flasche  Selters-,    Preblauer-    oder    Sodawasser 
tagsüber  zu  trinken ! 

Auch  seine  Wirkung  ist  in  seinen  harnsäurelösenden  Fähigkeiten 
zu  suchen. 

Wo  endlich  bereits  echte  Steine,  nicht  nur  kleinste  Harncon- 
cremente  als  Harngries  oder  Harnsand  zur  Entwicklung  gelangt    sind, 
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dort  möchte  ich  Ihnen  ein  letztes  Medicament  hervorheben,  das  Glyce-      Giycerin. 

rinuni  depnratum.    Ich    verfüge  allerdings  leider  nur   liber  drei  Fälle 

eigener    Erfahrung,    seitdem    ich    begonnen,  Giycerin    bei    Urolithiasis 

urica  zu  verabreichen,  i.  e.  seit  nunmehr    vier  Jahren.  In  diesen  aber 

trat,  wie  ich  glaube,  in  Folge  der  ausgesprochen  harnsäurelösenden  Kraft 

des  Glvcerins,  so  eclatanter  Erfolg  unter  Abgang  einmal  eines  kleinen, 

liii sengrossen,    harnsauren    Steinchens    per    urethram    circa    ein    Monat 

nach  der  Darreichung  des  Glycerins,  ein  anderesmal  von  etwa  20  kleinen 

Steinchen  auf,    dass   wenigstens   ich    persönlich  über  die  Heilwirkung 

des  Glvcerins  bei  harnsauren  Nierensteinen  nicht  mehr  zweifeln  kann. 

Sie  verschreiben  das  Giycerin: 

Rp.  Giycerin.  depurat., 
Succ.  citri  aa.  30'0. 
M.D.S.  4  Esslöffel  täglich. 

oder  Sie  lassen  aus  einer  bis  zwei  Citronen  und  1  l  Wasser  eine 
Limonade  bereiten,  welche  sie  jedoch  nicht  durch  Zusatz  von  Zucker, 
sondern  von  30^  Giycerin  versüssen  lassen;  diese  Limonade  wird 
innerhalb  24  Stunden  getrunken. 

In  neuerer  Zeit  tritt  speciell  Klemperer  für  den  Gebrauch  von      Harnstoff. 
Harnstoff  als  des  einzigen  Mittels  ein,  dem  wirklich  harnsäurelösende, 
zudem  diuretische  Wirkung  zukommt.  Klemperer  verordnet: 

Rp.  Ureae  purae  10-0— 20*0, 
Aq.  dest.  200-0. 
M.  D.  S.   2stündlich  1  Esslöffel. 

Harnstoff  wird  ganz  besonders  in  jenen  Fällen  zu  verabreichen 
sein,  bei  welchen  Harnsteine  abgegangen  sind  und  neuerdings  Koliken, 
beziehungsweise  Hämaturie  auftraten. 

Auch  der  Benzoesäure  wird  mehrfach  eine  günstige  Wirkung  bei  Benzoesäure. 
Nephrolithiasis  urica  zugeschrieben  und  die  Erklärung  derselben  von 
einer  Seite  darin  gefunden,  dass  der  Harn  der  Pflanzenfresser  bei 
grossem  Reichthum  an  Hippursäure  abnorm  arm  an  Harnsäure  ist. 
Benzoesäure  aber  wandelt  sich  im  menschlichen  Organismus  —  schon 
in  der  menschlichen  Niere  —  in  Hippursäure  um.  Vielleicht  bedingt, 
so  schliesst  man,  in  Ansehung  des  Gehaltes  des  Urins  der  Pflanzen- 
fresser an  Harnsäure  und  Hippursäure,  reichliche  Hippursäureaus- 
scheidung  Verminderung  an  Harnsäure.  Die  Benzoesäure  wirkt  übrigens 
dort,  wo  eine  katarrhalische  Affection  der  Schleimhaut  der  Nierenwege 
in  Folge  der  Nephrolithiasis  existirt.  auch  noch  günstig  als  Antisep- 
ticum.  Sie  verschreiben  Natrium  oder  —  wie  schon  bekannt  —  Lithiun 


Ortner,  Vorlesungen  über  Therapie  d.  inneren  Krankh.  I, 
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benzoicum,  letzteres  in  bereits  geläufiger  Menge  und  Form,  das  Natrium 
benzoicum  in  Tagesmengen  bis  4'0  g. 
citronensäure.  Ich  crwähne  scbliesslicli  noch  der  Citronensäure  als  eines  Mittels, 

welches  die  Alkalescenz  des  Blutes  und  hiemit  des  Urins  steigert  und 
gleichzeitig  diuretische  Wirkung  besitzt.  Ihre  Anwendung  geschieht 
minder  beliebt  in  Form  des  magistraliter  verordneten  Acidura  citricum 
als  vielmehr  in  jener  einer  wochen-  und  monatelang  fortgesetzten 
Citronencur.  Man  lässt  zunächst  den  ausgepressten  Saft  von  etwa  drei 
dünnschaligen,  zarten  Citronen  tagsüber  vertheilt  trinken  und  steigt 
täglich  um  2 — 3  Stück  derart,  dass  man  bis  10,  selbst  15  und 
20  Stück  pro  die  verwerthet.  Zweckmässig  erscheint  es,  jedesmal 
heisses  Wasser  oder  heisse  Milch  (auslaugende  Wirkung)  nachtrinken 
zu  lassen. 
Gesteigerte  ^{ji  letzter  Weg,    das    Ausfallen   von  Harnsäure    aus    dem  Harn 

Flüssigkeitsein-  ^' 

fuhr.  innerhalb  der  Nieren wege  zu  verhindern,  beziehungsweise  den  Neu- 
ausfall, und  die  Anbildung  neuer  Steinmassen  bei  bereits  ent- 
wickelten Concrementen  zu  hemmen,  ist  jener  der  Erzeugung  ge- 
steigerter Diurese.  Je  reichlicher  der  Urin,  desto  geringer  sind  ceteris 
paribus    die    Chancen    für    intrarenale   Sedimentirung    der    Harnsäure. 

Milch,  Wasser.  Dics  ZU  erreichen,  dazu  dient  uns  einerseits  Milchdiät,  andererseits 
systematischer  Genuss  von  Wasser.  Letzteres  führt  am  sichersten  zur 
Auslaugung  des  Organismus,  wenn  wir  es  bei  leerem  Magen,  entweder 
im  nüchternen  Zustande  oder  mehrere  Stunden  nach  Nahrungsaufnahme 
trinken  lassen,  am  besten  daher,  wenn  wir  1 — 2  Gläser  kalten 
Quellwassers  Früh  nach  dem  Aufstehen  und  Abends  unmittelbar  vor 
dem  Schlafengehen  verordnen.  Auch  warmes  Wasser  und  zwar  so  heiss 
als  möglich  im  nüchternen  Magen  getrunken,  führt  zu  erhöhter  Diurese. 
Letzteres  wird  besonders  gerne  dort  angewendet,  wo  neben  der  Nephro- 
lithiasis  noch  anderweitige  Symptome  der  harnsauren  Diathese  speciell 
seitens  des  Darmes,  wie  Obstipation  oder  Hämorrhoiden,  bestehen.  Es 
ist  klar,  dass  wir  statt  kaltem  Wasser   auch  unsere  früher  genannten 

Mineralwässer,  alkalischcn  Mineral wässcr',  statt  heissem  Wasser  unsere  warmen  al- 
kalischen oder  alkalisch-salinischen  Quellen,  an  letzterer  Statt  auch 
Theesorten.  manche  Theesortcu  wie  den  S.  126  genannten  diuretischen  Thee,  oder 
einen  Thee,  wie  ihn  besonders  Dujardin-Beaumetz  rühmt,  ver- 
Herba  arenariae.  Ordnen  können.  Dicscr  Thee  ist  bereitet  aus  Herba  Arenariae  rubrae, 
welche  der  genannte  Autor  in  nachfolgender  Art  verschrieb : 

Rp.  Decoct.  herb,  arenar.  rubr.  e  300  ad.  colaturam  200"0. 

Syr,  tolutan.  20  (Aeid.  benzoic.  enthaltend,   daher  unterstützend). 
M.  D.  S.  2stündlich  1  Esslöffel. 
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Therapie  der  Nephrolitliiasis  oxalurica. 

Soweit  wir  einen,  wenn  auch  nicht  völlig  sicheren  Einblick  be-  Aetioiogie. 
sitzen  in  die  Genese  der  Nephrolithiasis  oxalurica,  dürfte  dieselbe 
zweifach  verschiedenen  Ursprunges  sein :  Ziemlich  zweifellos  halte 
ich  es,  dass  Bildung  von  Oxalursteinen  blos  Theilerscheinung  einer 
harnsauren  Diathese  sein  kann;  andererseits  ist  Oxalurie  —  ob  jedoch 
auch  die  Bildung  von  Oxalatsteinen,  ist  für  mich  nicht  ausgemacht 
—  unstreitig  ein  Symptom  von  Neurasthenie,  speciell  der  nervösen 
Dyspepsie,  oft  beigesellt.  Dass  es  auch  eine  alimentäre  Oxalurie  gibt,  Alimentäre  oxa- 
wird  allerdings  in  neuerer  Zeit  von  A  b  e  1  e  s  auf  Grund  eigener 
Untersuchung  negirt.  Dennoch  halte  ich  es  bis  auf  Weiteres  für  vor- 
sichtig, bei  jeder  der  beiden  Formen  von  Oxalurie  oxalsäurereiche 
Nahrungsmittel  nicht  schrankenlos  zu  gestatten. 

Wo  die  Oxalurie    und    vielleicht    die  Bilduna;    von  Oxalatsteinen       causaie 

~  Therapie. 

dyspeptisch-nervösen  Ursprunges  ist,  dort  wird  selbstverständlich 
unser  therapeutisches  Augenmerk  zunächst  auf  Behebung  des  Grund- 
leidens, der  nervös-dyspeptischen  Beschwerden,  gerichtet  sein  müssen. 
Ueber  die  Mittel,  welche  uns  hiezu  dienen,  werde  ich  Ihnen  Ausführ- 
liches gelegentlich  der  Besprechung  der  Behandlung  der  Magenkrank- 
heiten berichten. 

Von  Nahrun  o-smitteln,  deren  Genuss  Sie  vermöge  ihres  beträchtlichen  verbotene  Nah- 

o  '  o  rungsmittel. 

Gehaltes  an  Oxalsäure  ^)  einschränken  werden,  bitte  ich  Sie,  zu  notiren : 
Unter  den  aromatischen  Getränken  den  Thee  (2'0 — 3*757oo)  ^^^ 
den  Cacao  (3*5 — 4"5);  von  Gemüsen  und  pflanzlichen  Genussmitteln 
den  Sauerampfer  (2"7 — 3"6),  den  Spinat  (1-9  —  3'2),  die  Stachelbeere  (O'l) 
und  die  trockene  Feige  (0"27),  von  Gewürzen  den  Pfeffer  (3"25).  Auch 
Kaffee.  Chocolade,  Cichorie,  unsere  Hülsenfrüchte,  die  rothe  Rübe  und 
der  Paradeisapfel  sollen,  wenngleich  sie  sich  im  Oxalsäuregehalte  zumeist 
niedriger  stellen,  nur  ausnahmsweise  genommen  werden.  Von  Getränken 
sind  mit  Ausnahme  der  bereits  genannten  moussirenden  Weine,  die 
stark  schäumenden  Biere  am  schädlichsten,  wie  überhaupt  das  Bier 
bei  Oxalurie  völlig  zu  untersagen  ist.  Den  wesentlichsten  Antheil  aber 
an  der  Diätetik  der  Oxalurie,  respective  Lithiasis  oxalurica  bildet  das 
Verbot  von  Zucker  und  Amylaceen;  Zucker  als  solcher,  Süssigkeiten 
aller  Art,  Obst,  Cerealien,  Kartoffeln  und  trockene  Hülsenfrüchte  sind 
vollends  zu  verbieten.  Die  Nahrung  muss  überwiegend  Fleischnahrung         Kost. 


')  Ich  erwähne  denselben  im  pro    mille-Verhältniss  unter  Klammern   nach   den 
von   Esbach   berechneten  und  von  Dnjardin-Beaumetz  wiedergegebenen   Zahlen. 
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sein,    dazu  Genuss  von  Fett,   Eiern,   mit  Ausnahme   der  vorgenannten 
allen    grünen  Gemüsen    und  Salaten.    Aucli  Milch  ist  in  nur  geringer 
Menge  zu  gestatten. 
Medicamentöse  Die  medicamentüse  Therapie  der  Nephrolithiasis  oxalurica  ist  wie 

Therapie.  _  _  _  ■"-         _ 

jene  bei  harnsauren  Nierensteinen  zunächst  eine  alkalisirende,  demnach 
bestrebt,  Fachinger-,  Vichy-,  Elster- Wasser  etc.  einzuführen.  Daneben 
ist  sie  eine  diuretische,  analog  der  gleichen  Therapie  der  Nephrolithiasis 
urica.  Erwähnung  verdient  etwa  nur  der  Umstand,  dass  auch  Einnahme 
von  Rheum  zur  erhöhten  Ausscheidung  von  Kalkoxalat  im  Urin  führen 
dürfte  und  daher  Rheumdarreichung  vermieden  werden  sollte. 

In  den  meisten  Stücken  aber  gleicht  die  Behandlung  der  Oxalat- 
steine  der  Therapie  der  Nephrolithiasis  urica  dort,  wo  die  Bildung 
der  letztea-en  auf  Grund  einer  uratischen  Diathese  zu  Stande  gekommen 
ist.  Wohl  zu  berücksichtigen  erscheint  hiebei  nur  der  eine  Umstand, 
dass  überwiegende  oder  ausschliessliche  Pflanzenkost  hiebei  nicht  ver- 
abreicht werde,  da  durch  dieselbe  die  Oxalurie  unterhalten  werden 
könnte.  Selbstverständlich  ist  es  auch,  dass  die  obgenannten  oxalsäure- 
reichen Nahrungs-  und  Genussmittel  besser  vermieden  werden.  Noch 
verdient  endlich  Erwähnung,  dass  der  Gebrauch  der  Thermalbäder  bei! 
Oxalurie  ffute  Dienste  £rewährt. 
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Häufiger  Blasen-  Ich  sprcchc  absichtlich  von  keiner  Nephrolithiasis  phosphaturica,! 

als   Nierensteine.  ^  ^  ^  "^  •'I 

weil  die  phosphorsauren  Harnsteine,  mögen  sie  aus  phosphorsauremj 
(daneben  kohlensaurem)  Kalk  oder,  was  viel  häufiger  zutrifft,  aus! 
phosphorsaurer  Ammoniakmagnesia  bestehen,  ungleich  öfter  in  der! 
Harnblase  als  im  Nierenbecken  zur  Entstehung  gelangen.  Grund  ihrerj 

Aetioiogie.  Entstoliung  ist  fast  durchwegs  eine  präexistente  entzündliche  Er-j 
krankung  der  Harnwege,  mag  diese  durch  die  Anwesenheit  anderer! 
Harnconcremente  oder  ohne  eine  derartige  Complication  in  Folge] 
Stagnation  und  bakterieller  alkalischer  Zersetzung  des  Harns  ent-l 
standen  sein.  Manchmal  trägt  auch  allgemeine  Erhöhung  der  Blutalkales- 
cenz,  beispielsweise  durch  lange  fortgesetzte  und  intensive  Alkali-s 
therapie,  Schuld  an  der  Entstehung  der  Phosphatsteine. 

Tiierapie.  Wo  audcrc  Hamsteinc,  z.  B.  ein  Uratstein  die  Ursache  für  das  secun- 

däre  Auftreten  eines  Phosphatsteines  bilden,  der  meist  durch  Incrustirun^ 
des  ersteren  entsteht,  dort  wird  man  die  causale  Therapie  des  Uratsteines.l 
also  z.  B.  der  zu  Grunde  liegenden  uratischen  Diathese  einleiten.   Aller- 
dings werden  Sie  hiebei  auf  die  Verabreichung  von  Alkalien  verzichten.; 
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Wo  eine  primäre  Lithiasis  phosphaturica  besteht  —  und  ich 
füge  gleich  an  dieser  Stelle  hinzu  —  wo  zwar  keine  Phosphat- 
steinbildung, sondern  lediglich  reichliche  Ausscheidung  von  Krystallen 
phosphorsaurer  Ammoniakmagnesia  und  phosphorsauren  Kalkes,  dem- 
nach stärkere  Phosphaturie  als  Ausdruck  der  Harnstauung,  Harn- 
zersetzung und  der  durch  diese  erzeugten  katarrhalischen  Affection 
der  Harnwege  existirt,  dort  wird  man,  abgesehen  davon,  dass  man 
gegen  die  existente  Entzündung  der  Harnwege  und  die  etwa  bestehende 
Harnstagnation  ankämpft,  auch  gegen  die  bestehende  alkalische 
Gährung  des  Urins  durch  innere  Verabreichung  der  mineralischen 
Säuren  vorgehen,  welche  ebenso  angezeigt  erscheinen  bei  abnorm  hoch-  Mineralsäuren, 
(gestellter  Blutalkalescenz.   Allerdins^s  darf  man  sich  von  der  Wirkung; 

O  O  O 

dieser  Säuren  nicht  allzuviel  versprechen.  Sie  receptiren  etwa: 

Rp.    Aeid.  phosphor.  oder  Acid.  muriatic.  4'0 — 5"0, 
Aq.  dest.   180-0, 
Syr.  rub.  id.   15'0. 

M.D.S.  2stündlich   1  Esslöffel. 

oder 

Rp.    Acid.  phosphor.  oder  Acid.  muriatic.  4*0 — 5'0, 
Syr.  rub.  id.  40-0. 
^I.  D.  S.  Tagesmenge.  Je  1  Kaffeelöffel  voll  zum  Getränk  bis  zum  Verbrauche. 

oder  Sie  verschreiben  dieselben  analog  wie  oben  Acidum  citricum 
als  Zusatz  zu  einer  Limonade,  letztere  Methode  meines  Erachtens  des- 
wegen vortheilhafter,  weil  die  Zufuhr  grosser  Flüssigkeitsquantitäten 
therapeutisch  nicht  zu  unterschätzen  ist. 

Neben    dieser  Therapie    werden    Sie   vor  Allem  auch  eine  Ihnen  oiuretische  Tte 

tr  rapie. 

bereits  bekannte  diuretische  Therapie  besorgen,  ebenso  gut  durch 
Milchdiät  als  durch  reichliches  Wassertrinken  und  eventuellen  Genuss 
unserer  einfachen  Säuerlinge. 

Wo  die  Bildung  des  Phosphatsteines  in  einer  bakteriellen  Zer-  "^"tau™^" 
Setzung  des  Harns  ursächlich  begründet  liegt,  dort  lohnt  sich  die 
Anwendung  unserer  Antifermentativa,  unter  denen  ich  insbesondere  das 
Acidum  oder  besser  Natrium  benzoicum  in  bereits  bekannter  Dosirung, 
weiters  Natrium  biboracicum,  das  Resorcin  und  daneben  etwa  noch  Salol 
hervorhebe.  Speciell  Salol  würde  ich  Ihnen  aber  wegen  seiner  reizenden 
Wirkunc^  auf  die  Harnweo-e   am  wenio^sten  rathen.     Sie  verschreiben: 

Natrium  bibo- 

Rp.    Natrium  biboracic.   1*0 — 2'0,  racicum. 

Aq.  dest.  1800, 
Syr.  althaeae   15'0. 

M.D.S.  2stündlich   1  E.sslöffel. 
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oder  - 

Saioi.  Rp.    Salol  0"5,      -, 

(ev.  Ol.  menth,  pp.  ad  odorem  q.  s 
bent.  tal.  dos.  Nr.  XV, 
in  Caps,  amylac. 

S.-  2stündlich  1   Pulver, 
endlich 
Resorcin.  f{p_    Resorciii    (weisses,    beinahe    geruch- 

loses   Pulver   von  phenolartigem 
Geschmack)  0"5. 
Elaeosachar.  menth.  pp.  0'5, 
M.  f.  pulv. 
Dent.  tal.  dos.  Nr.  XX. 

S.  3  Pulver  täglich  in  Oblaten. 


Loeale  Blasen- 
therapie. 


Be*findet  sich  der  Phosphatstein  in  der  Blase,  welche  alkalisch 
zersetzten  Urin  enthält,  so  wird  man  natürlich  eine  loeale  Therapie, 
bestehend  in  Blasenausspülungen,  vornehmen.  Hierüber  aber  möchte 
ich  erst  verhandeln  bei  Besprechung  der  übrigen  Erkrankungen  der  Blase. 

In  jedem  Falle  von  Phospaturie  der  bezeichneten  Art,  respective 
Calculosis  phosphaturica,  werden  wir  jedoch  auch  die  Diät  dahin 
regeln,  dass  der  Kranke  massig  viel  Fleisch,  Rindsuppe,  Milch,  Milch- 
speisen, Zucker,  Mehlspeisen,  Süssigkeiten,  kein  Obst,  keine  sauren 
Speisen  oder  Essig  geniesst.  Als  Getränk  sind  Milch  und  Wasser  zu 
verwenden,  Bier,  Wein  und  Liqueur  zu  verbieten.  Die  grünen  Gemüse 
sind  möglichst  im  Gebrauch  einzuschränken,  als'  Zuspeise  vielmehr 
Cerealien  und  Hülsenfrüchte  zu  nehmen.  (Genaueres  siehe  Phosphaturie.) 
Und  welche  Mittel  uns  schliesslich  zu  Gebote  stehen,  wo  stärkere 
Reizungen  und  Entzündungszustände  der  Harnwege  neben  der  Lithiasis 
phosphaturica,  beziehungsweise  der  durch  die  primäre  Harnstagnation 
erzeugten  Phosphaturie  nachweislich  sind,  dies  möchte  ich  im  folgen- 
den Abschnitte  zusammenhängend  mit  den  übrigen  möglichen  Compli- 
cationen der  Lithiasis  urica  ausführen. 


Therapie  der  Complicationen  der  Neplirolitliiasis  urica,  oxalurica 
und  Lithiasis  phosphaturica. 

Manche  der  Complicationen  der  Nephrolithiasis,  wie  beispiels- 
weise Hydronephrose  oder  ein  pararenaler  Abscess,  erheischen  einen 
chirurgischen  Eingriff;  sie  entfallen  deshalb  für  unsere  Auseinander- 
setzungen. Nur  jene  Complicationen  möchte  ich  vielmehr  in  den 
Rahmen  derselben  einbeziehen,  bei  welchen  die  Hilfe  des  Internisten 
beansprucht    wird.     Hieher    zählt    der   Nierensteinschmerz,   respective 
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die  Nierenkolik,  die  durch  die  Steine  bedingte  Nierenblutung  nnd  die 
Reizungs-  und  Entzündungszustände  der  Harnwege,  namentlich  der 
Schleimhaut  des  Nierenbeckens. 

Wir  beginnen  mit  der  Therapie  schmerzhafter  Zufälle  bei  Nephro-  Nierenschmerz. 
lithiasis.     Sie    stellen  sich  bekanntlich  in    zweierlei    Formen    dar,   ent- 
Aveder  als  relativ  geringes,  mehr    dumpfes  Schmerzgefühl  im  Bereiche 
der  kranken  Niere  oder  unter  dem  Bilde  der  echten  renalen  Kolik. 

Zwei  Einzelindicationen  hat  die  Therapie  der  genannten  schmerz- 
haften Zufalle  zu  befriedigen: 

1.  Den  bestehenden  Schmerz  zu  dämpfen,  beziehungsweise  zu 
unterdrücken; 

2.  die  Ursache  des  Schmerzes  möglichst  schnell  zu  elirainiren, 
d.  h.  den  Abgang  des  Steines  zu  beschleunigen. 

AVo  blos  ein  dumpfer  Nierenschmerz  existirt,  dort  trachten  Avir 
denselben  zu  mildern  durch  Gebrauch  feuchtwarmer  Lendenumschläge 
oder  lauer  Bäder,  durch  äussere  Application  von  Terpentinül  oder 
speciell  von  Belladonnapräparaten  und  auch  durch  innere  Darreichung 
von  Natr.  salicyl,,  welches  übrigens  vermöge  seiner  Einwirkung  auf 
die  glatten  Muskelfasern  auch  die  Austreibung  der  Nierensteine  be- 
günstigen dürfte.  Sie  verordnen: 

Rp.    Unguent.  Terebinth.  30-0.  ^°^  to\"h^^'^" 

S,  Salbe.  Täglich  einmal  anzuwenden. 

Rp.    Extr.  belladonn.  2-0,  ^^^*''-  ^«"^- 

Unguent.  giycerin.  20*0. 
M.D.  S.  Salbe. 

Auch  intern  können  Sie  Belladonnaextract,  am  besten  in  Form 
von  Suppositorien,  etwa  folgendermassen  verwenden: 

Rp.    Extr.  belladonn.  0-02— 0-04, 
Olei  cacao  2'0. 
M.  f.  1.  a.  supposit. 
Dent.  tal.  suppos.  Nr.  V. 
S.   1 — 2  Stuhlzäpfchen  täglich. 

Beschleunigte  Expulsion  der  Steine  aber  erzeugen  Sie  durch  Er-  ■^Ex'^piusiolf'^ 
höhung  der  Diurese.  Sie  erreichen  dies,  wie  bereits  bekannt,  entweder 
durch  grösseren  Genuss  von  Wasser  oder  von  alkalischen  Mineral- 
wässern oder  eines  diuretischen  Thees.  Nochmals  aber  möchte  ich  Sie 
auf  die  nach  meiner  Erfahrung  auffällig  guten  Resultate  der  Glycerin- 
therapie  erinnern. 

Tritt  der  Schmerz  jedoch  mehr  oder  minder  plötzlich  in  ausser-    Nierenkolik. 
ster  Intensität  mit  schwerem  Vernichtungsgefühle,  heftigem  Erbrechen, 
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selbst  ileusartigen  Erscheinungen  oder  mit  Drang  zum  Uriniren  und 
zum  Stuhl  auf,  dann  erreichen  Sie  mit  den  genannten  Mitteln  meist 
nicht  viel.  Nur  laue  Bäder  verdienen  auch  hier  gelobt  zu  werden. 
chTo°oform'"ünd  ^^^  Kolikschmcrz  selbst  unterdrücken  Sie  am  besten  durch  subcutane 
^"oSum^"^*'  Injection  von  Morphium  (0-01— 0-02);  wo  Erbrechen  fehlt,  durch  innere 
Darreichung  von  Opium,  Chloroform  oder  Chloralhydrat,  endlich 
auch  durch  Application  von  Opium  oder  Chloralhydrat  per  rectum, 
ersteres  in  Form  von  Suppositorien,  letzteres  in  Klysmenform.  Sie 
verschreiben : 

Rp.    Opii  puri  0'5, 

Butyr.  cacao  q.  s., 
M.  f.  1,  a  supposit.  Nr.  V. 
S.  Bis  2stündlich   1   Suppositorium  ; 


oder 


endlich 


Rp.    Extr.  opii  005 — O'l, 

(Extr.  belladon.  0-02— 0-04), 
Ol.  cacao  q.  s., 
M.  f.  1.  a,  suppositorium. 
Dent.  tal.  suppos.  Nr.  decem. 
S.  Bis  2stündl.   1  Suppositorium; 


Rp.    Chioral.  hydrat.  4-0, 

Mucilag.  gumm.  arab.   lOO'O. 
M.D.S.  Zu  2  Klysmen. 

Nierenblutung.  ^^®  ^^^  Schmcrz,   SO  tritt  auch  die  Blutung  bei  Nephrolithiasis 

speciell  beim  Oxalatstein,  welcher  seiner  rauhen  Oberfläche  wegen  weit- 
aus am  häufigsten  zur  Hämaturie  führt,  in  zweierlei  Abstufungen  auf: 
entweder  es  handelt  sich  um  eine  blos  blutige  Beimengung  zum  Urin 
oder  um  eine  selbst  abundante  Nierenhämorrhagie.  Liegt  ersteres  vor, 
dann  bewahre  der  Kranke  Körperruhe,  Milchdiät  und  geniesse  daneben 
säuerliche  Getränke.  Wo  intensive  Nierenblutung  die  Wanderung  des 
Steines  begleitet,  dort  sorgt  man  für  absolute  Bettruhe  mit  Horizontal- 
lagerung des  Kranken,  für  reichliche  Darmentleerung,  Milchdiät.  Um  der 
Blutung  Herr  zu  werden,  wenden  wir  unsere  Styptica  an,  unter  denen 
wohl  obenan  sich  das  Ihnen  bekannte  Seeale  cornutum,  respective  Ergotin, 
in  subcutaner  Injection  angewendet,  befindet. 

Es  bleibt  mir  nur  noch  eine  Complication  der  Nephrolithiasis 
übrig,  die  Pyelitis  und  Pyelonephritis  calculosa.  Da  die  Therapie 
dieser  Affection  in  den  meisten  Punkten  sich  deckt  mit  jener  der  sonsti- 
gen, ätiologisch  verschiedenen  Formen  der  Pyelitis  und  Pyelonephritis, 
so  erachte  ich  es  für  zweckdienlich,  Ihnen  in  einem  gemeinsamen 
Abschnitte  zu  sprechen  über  die 
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Therapie  der  Pyelitis  und  Pyelonephritis. 

Die  Pyelitis  ist  entweder  eine  katarrhalisch- eiterige  oder  rein 
eiterige,  manchmal  eine  hämorrhagische ;  bald  ist  sie  ein  acutes,  bald 
ein  chronisches  Leiden,  nur  in  Ausnahmsfallen  als  primäre  AfFection, 
nach  xA.rt  einer  acuten  Infectionskrankheit  oder  als  Folge  eines  Traumas, 
weitaus  am  häufigsten  als  secundäre  Erkrankung  aufzufassen.  Als 
solche  verdankt  die  Pyelitis,  respective  Pyelonephritis  vor  Allem  einem 
ascendirenden  Entztindungs-  und  Eiterungsprocesse  ihre  Entstehung, 
mag  derselbe  von  der  Urethra,  respective  Blase  oder  durch  diese  ver- 
mittelt vom  weiblichen  Genitale  ausgehen.  Die  Pyelitis,  respective 
Pyelonephritis  begleitet  des  Weiteren  auch  andere  protopatische  AfFec- 
tionen  des  Nierenbeckens  wie  die  Nierensteine,  seltener  Neoplasmen 
des  Nierenbeckens  wie  das  Carcinom  und  Sarkom,  und  ausserdem 
tuberculöse  und  syphilitische  Erkrankungen  der  Niere.  Wo  endlich 
eine  Pyelonephritis  besteht,  kann  der  Eiterungsprocess  des  Nieren- 
beckens ebenso  auf  das  Nierenparenchym  übergreifen,  wie  eine  eiterige 
Entzündung  der  Nieren  auf  das  Becken  übergehen  kann.  Nur  von 
nebensächlicher  Bedeutung  sind  jene  Pyelitiden,  welche  als  Symptome 
schwerster  Infectionskrankheiten  wie  Blattern  sich  vorfinden.  Fast 
selbstverständlich  ist  es,  dass  die  Therapie  der  Pyelitis  und  Pyelo-  causaie  Thera- 
nephritis  in  erster  Linie,  soweit  angängig,  eine  causaie  sein  muss,  auf 
deren  Durchführung  ich  an  dieser  Stelle  nicht  einzugehen  brauche. 

Die  symptomatische  Therapie  bekämpft,  wo  die  Entzündung  des  ^^'riiera^ie*^'^^ 
Nierenbeckens,  respective  auch  der  Niere,  eine  acute  ist,  die  Inflamma- 
tion  durch  locale  Revalsiva,  voran  Anwendung  von  Blutegeln,  welche     Revuisiva. 
man  im  Petit'schen  Dreieck  ansetzt;  denn  die  Venen  dieses  Bezirkes 
communiciren  mit  den  Venen  der  Nierenkapsel.  Auch  Ableitung  gegen 
den  Darm  zu  ist  rathsam,    einmal    um  eine  Entlastung  der  congestio- 
nirten  Niere  zu  bewirken,  weiterhin  aber  auch,  um  durch  Anwendung 
von  Purgantien  den  Darm  von  Toxinen  zu  befreien,  deren  Resorption 
ins  Blat  und  Ausscheidung  durch  die  Nieren  eine  Reizung  der  letzteren 
bedeuten  würde.  Ich  würde  Ihnen  rathen,  als  Purgantien  lieber  pflanzliche  ^^^"^^j^^^^^  ^"''" 
wie  mineralische  Abführmittel  oder  eine  Combination  beider  zu  wählen. 

Dass    Sie,    um    eine    Erhöhung    der    bestehenden   Nierenreizung 
zu   vermeiden,   bei   acuter  Entzündung    derselben    und   ihres    Beckens 
absolute   Milchdiät    vorschreiben,    ist    Ihnen    selbstverständlich.    Unser        MUch. 
Streben  wird  des  Weiteren  darauf  gerichtet  sein,  dem  manchmal  häufigen 
Entzündungsschmerz  entgegenzutreten.  Wir  erreichen  diesen  Zweck  in 
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^^s^chmerzes*^*^^^"'^^»  ^^^S'^Oo^i'  Weise,  wie  bei  Bekämpfung  der  Nierenkoliken,  demnach 
durch  locale  Verabreichung  von  Belladonna  oder  Opium  und  durch  aus  den 
gleichen  Arzneimitteln  bereitete  Suppositorien  (s.  S.  166  und  167).  Ferner 

Bekämpfung  der  Hegt  uus  die  ludication  vor,  die  locale  Entzündung  durch  eine  bestimmte 

Entzündung.       .  htt-  t  t  r  i-t  tti  -ii 

innere  Medication  direct  zu  dämpien  und  mdirect  dadurch  zu  mildern, 
dass  man  einen  in  zweckentsprechender  Weise  möglichst  diluirten  Urin 
zur  Ausscheidung  bringt.  Beide  letztgenannten  Indicationen  gelten  aber 
auch  für  die  Therapie  der  chronischen  Pyelitis  und  Pj^elonephritis.  Ich 
wende  mich  in  Folgendem  der  Therapie  dieser  Erscheinungen  zu,  da 
diese  bei  acuter  und  chronischer  Pyelitis  und  Pyelonephritis  iden- 
tisch ist. 
DirecteTherapie.  M cdi ca m eutösc    Therapie    der    acuten    und   chronischen 

Pyelitis  und  Pyelonephritis.  Durch  interne  Medication  gehen  wir 
Antiseptica.  dircct  gegen  die  locale  entzündliche  Aflfection  vor,  wenn  wir  eines 
unserer  in  diesem  Falle  anwendbaren  antiseptischen  Mittel  verabreichen. 
Die  erste  Stelle  nimmt  diesbezüglich  nach  meiner  Ansicht  das  Acidum 
benzoicum,  beziehungsweise  Natrium  benzoicnm  ein.  Sie  verabreichen 
ersteres  in  Tagesdosen  bis  zu  l'O — 2*0^,  demnach: 

Acidum     benzoi- 

XL|J. 

Sach.  alb.  0  4, 


^^  Rp.  Acid.  benzoic.  0"! — 0"3, 


M.  f.  pulv. 

Dent.  tal.  dos.  Nr.  XV, 

S.  2stündlich.  1   Pulver. 

Oder  Sie  verabfolgen  die  Benzoesäure  in  Form  einer  Limonade,  welche  " 
Sie  derart  bereiten  lassen,  dass  Sie  l'O  — 1"5^  von  Acidum  benzoicum 
auflösen  lassen  in  950  g  warmen  Wassers,  welchem  Sie  nach  dem  Erkalten 
50^  Aq,  cinnamoni  simplex  (vel  destillata)  zusetzen  lassen.  Diese  Menge 
ist  tagsüber  zu  verbrauchen. 
Natr.  benzoicum.  Dem    Icicht    Reizwirkuiig    auf   den   Magen    ausübenden    Acidum 

benzoicum  dürfte  das  Natrium  benzoicum  vorzuziehen  sein,  das  Sie 
bis  zu  4^  täglich  —  höhere,  manchmal  bis  zu  10<7  verschriebene  Dosen 
erscheinen  nicht  empfehlenswerth  schon  mit  Rücksicht  auf  leicht  folgende 
Digestionsstörungen  —  in  Mixtur  verordnen.  Um  übrigens  übliche 
Nebenwirkungen  auf  den  Magen  thunlichst  zu  verhüten,  scheint  es 
mir  noch  gerathener,  das  Natr.  benzoicum  in  Pillenform  zu  verordnen. 

Rp.  Natr.  benzoic.  4'0, 

Pulv.   et  succ.  liq.   q.  s., 
.:  M.  f.  1.  a.  pill  Nr.  XXX, 

S.   2stündlich  3 — 4  Pillen  (d.  i.    1-8 — 2-4  9  Natr,  benzoicum,  gerechnet  von 
8  Uhr  Früh  bis  8  Uhr  Abends). 
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Oder  Sie  receptiren: 

Rp.  Natr.  benzoic.   4'0, 
Syr.  vub.  id. 
Aq.  tiliae  aa.  25-0. 
S.  Je   1  Esslöffe]    1  Stunde    nach    dem    Frühstück,    3  Stunden    nach    dem 
Mittagessen  und  2  Stunden  nach  dem  Abendessen    (i.  e.    auf  der  Höhe   der 
Verdauung)  in  einer  kleinen  Tasse  aus  Spierstaudenblüten  (Fiores  ulmariae) 
oder  Buccoblüten  (Folia  bucco)  bereiteten  Thees. 

Weder  Natrium  salic^'licum,  noch  Salol,  noch  den  Balsamum 
copaivae  oder  tolutanum  oder  das  Eucalyptol  aber  würde  ich,  wenig- 
stens zu  längerem  Gebrauche,  empfehlen  können;  denn  ganz  abge- 
sehen davon,  dass  sie  nur  allzuhäufig  Digestionsbeschwerden,  wie 
Brennen  im  Epigastrium,  Ueblichkeiten,  Appetitlosigkeit,  Brechreiz, 
manchmal  sogar  wirkliches  Erbrechen  hervorrufen,  müssen  sie  sammt 
und  sonders,  in  grösseren  Mengen  und  durch  geraume  Zeit  fort- 
genommen, als  die  Niere  reizende  Stoffe  gelten. 

Häufiger    und  berechtigter    finden    einige    empyreumatische  Oele 
Verwendung,  wie  das  Ol.  cadinum,  Ol.  Juniperi  empyreumaticum,  durch     oi.  cadini. 
trockene  Destillation  des  Holzes  gewonnen,  das  Oleum  rusci  (=  Birken-      oi.  rusci. 
theer),  oder  das  aus  Oleum  cadinum  und  Oleum   baccar.  Juniperi    zu 
gleichen  Theilen  zusammengesetzte  Oleum  Haarlemense.  Sie  verschreiben 
letzteres,  als  das  häufigst  und  nutzbringendst  gebrauchte,  wie  folgt : 

Rp.    Ol.    Haarlemensis    0'2,  Ol.  Haarlemense. 

Dent.  tal.  dos.  ad  caps.  gelatin.  Nr.  XX. 
S.  3 — 4  Kapseln  täglich. 

Eine  zweite  Oruppe  von  Medicamenten,  welche  bei  Pyelitis  und  Adstringentia. 
Pyelonephritis  zwecks  Minderung  der  Enzündung  Anwendung  finden 
kann,  sind  die  Adstringentien,  welche  Sie  jedoch  nur  abwechselnd  mit 
den  vorausgenannten  Antisepticis  oder  Balsamicis  und  Laxantien  an- 
wenden werden.  Ich  nenne  hier  nur  das  Acidum,  beziehungsweise 
Natrium  tannicum,  das  Tannigen  und  Tannalbin,  die  Präparate  der 
Ratanhia-Wurzel,  Catechu,  Alaun,  neben  denen  Sie  vielleicht  auch  Eatanhia. 
noch  Jod,  am  besten  den  Ihnen  bereits  bekannten  Syrup  jodo-tannic. 
in  Verwendung  ziehen  mögen.  Sie  verordnen  Ratanhia  entweder  als 
Decoct,  z.  B. : 

Rp.  Decoct.  radic.  ratanh.  e  15-0—30.0  ad  ISO'O, 
Syr.  ratanh.  (catechu  oder  cinnamoni)  30'0. 
M.D.S.   2stündUch   1  Esslöffel  voll. 

oder 
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Rp.  Extr.  ratanh.  (ein  trockenes    Extract)   TO — 2'0, 
Sacch.  alb.  0"5, 
M.  f.  pulv. 
Divide  in  dos.  aeq.  Nr.  X. 

S.  3 — 5  Pulver  täglich  in  Oblaten. 

oder  in  Pillenform: 

Rp.  Extr.  ratanh.    4-0, 

Extr.  gentian.  q.   s., 
M.  f.  1.  a.  pill.  Nr.  XX, 
consperg.  pulv.  rad.  liq. 
S.  5—7  Pillen  täghch. 
oder 

Rp.  Tinct.  ratanhiae, 
^  Tinct.   cinnamoni  aa.   lO'O. 

M.  D.  S.   2 stündlich  30  Tropfen  in  Haferschleim. 

Catechu  verordnen  Sie  entweder  als  solches  oder  in  Form  der 
Tinct.  catechu,  letztere  genau  sov^^ie  Tinct.  ratanhiae,  sei  es  in 
Tropfenform  mehrmals  täglich  20 — 30  gtts.,  sei  es  in  Mixtur  2"0 — 3"0 
pro  die. 

Rp.  Catechu  0'5  —  l'O, 
Sacch.  alb.  0-4. 
M.  f.  pulv. 

Dent.  tal.  dos.  Nr.  X. 
S.  2 — 3stündhch  1  Pulver. 

Alaun.  Alaun  endlich,  ein  übrigens    überhaupt    selten    gebrauchtes   Prä- 

parat, verschreiben  Sie  gleichfalls  in  Pulverform  bis  3*0 — 5"0!  täglich. 

Rp.  Alumin.  in  pulv., 
Gummi  arabic, 
Sacch.  alb.  aa.  0'2, 
M.  f.  pulv. 

Dent.  tal.  dos.  Nr.  XV. 
S.  2stündlich    1  Pulver. 

indirecte  Thera-  ][)gj,  zweito^cnannten  ludication,  einen  möo^lichst  verdünnten  Urin 

pie,   d.  h.  Harn-  ö  7  O 

Verdünnung,  ^ur  Absonderung  zu  bringen,  werden  wir  gerecht  durch  Verordnung 
grosser  Mengen  von  Flüssigkeiten,  als  welche,  wie  erinnerlich,  Wasser, 
diuretische  Thees  und  bestimmte  Mineralwässer  aufzuzählen  sind. 

Wo  als  Ursache  der  Pyelitis  oder  Pyelonephritis  Nephrolithiasis 
vorliegt,  dort  werden  wir,  soweit  dies  überhaupt  statthaft  ist  (Reaction 
des  Urins!),  die  gelegentlich  der  Therapie  der  letztgenannten  Er- 
krankung bereits  aufgeführten  Mineralwässer  verwenden.  Wo  diese 
ursächliche  Beziehung  aber  nicht  existirt,  würde  ich  Ihnen  von  der 
Anwendung  stark  wirkender,    weil    grosse  Quantitäten  von  wirksamen 
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Mineralstoffen  enthaltenden  Wässern,  wie  z.  B.  Karlsbader-  oder  Vichv-  Mineralwässer. 
"Wasser,  abrathen.  Hier  scheinen  mir  vielmehr  unsere  leichten,  an  Natrium 
bicarbonicum  und  sonstigen  Salzen  armen  alkalischen  Quellen  von 
Nutzen,  wie  Selters-,  Giesshtibel-,  Krondorfer,  Neuenahrer,  eventuell 
Rohitscher  Sauerbrunnen.  Besonders  dienlich  halte  ich  aber  im  vor- 
liegenden Falle  die  erdigen  Mineralwässer,  wie  Driburg  (Hersterquelle) 
und  Lippspringe  (Arminiusquelle)  in  Westphalen,  Leuk  (Canton  Wallis), 
Contrexeville  (Dep.  der  Vogesen),  Evian  (Südküste  des  Genfersees)  und 
namentlich  Wildungen,  sämmtlich,  mit  Ausnahme  der  51"35*'  C.  warmen 
Quelle  von  Leuk,  kalte  Wässer.  Von  den  meist  gebrauchten  Wildungen- 
brunnen dürfte  sich  die  an  doppeltkohlensaurem  Natron  über  ISmal 
reichere  Helenenquelle  dort  empfehlen,  wo  der  Urin  auffällig  stark 
saure  Reaction  aufweist,  die  Georg- Victorquelle  hingegen  dort,  wo  der 
Urin  seiner  Reaction  nach  neutral  oder  alkalisch  ist  und  sehr  rasche 
Zersetzung  eingeht. 

Wo  Sie  eines  der  genannten  erdigen  Mineralwässer  im  Hause 
trinken  lassen,  lassen  Sie  dasselbe  derart  geniessen,  dass  Sie  Vormittags 
gleichmässig  zwischen  Frühstück  und  Mittag  etwa  Y4  /,  Nachmittags 
(circa  372 — ^  Uhr)  abermals  ein  gleiches  Quantum  und  Abends  unmittel- 
bar vor  dem  Schlafengehen  '/^  ^  vertheilt  auf  eine  halbe  Stunde  verordnen. 

Wenn  in  Folge  der  chronischen  Pyelitis,  respective  Pyelonephritis 
der  Organismus  stark  herabgekommen  ist,  starke  Abmagerung,  auf- 
fällige Blässe  eingetreten  sind,  dann  kann  analog  wie  bei  der  chronischen 
interstitiellen  Nephritis  Benützung  unserer  Stahlwässer  (S.  143)  von  Vor- 
theil  sein.  Auch  eine  combinirte  Bädertherapie  leistet  manchmal  er- 
heblichen Gewinn  dort,  wo  der  Kranke  die  genannten  Mineralwässer 
nicht  zu  Hause  —  diesfalls  in  Tagesmengen  von  "Y^  bis  1  ^  —  sondern 
im  Badeorte  selbst  trinkt.  Ich  nenne  Ihnen  als  derartige  Combination: 
Hauptcur  in  Wildungen,  beziehungsweise  Karlsbad,  Nachcur  in  Franzens- 
bad oder  Schwalbach. 

Nur  noch  wenige  Worte  habe  ich  Ihnen  über  die  anderweitigen  Diät. 
Massnahmen  bei  bestehender  Pyelitis  oder  Pj^elonephritis  zu  sagen. 
Die  Diät  muss  eine  nierenschonende  sein,  identisch  mit  jener  des  acuten 
oder  chronischen  Morb.  Brightii,  woferne  Sie  nicht  entweder  —  bei  acuter 
Pyelitis  —  eine  ausschliessliche  Milchdiät  befolgen,  oder  besondere 
diätetische  Verordnungen,  beispielsweise  in  Folge  der  primären  Lithiasis 
treffen.  Wie  den  Nierenkranken,  so  schütze  man  auch  den  an  Pyelitis 
leidenden  Menschen  vor  jeder  Erkältung.  Wie  bei  ersterem,  so  erweisen 
sich  auch  bei  letzterem  laue  Bäder  wöchentlich  etwa  2 — 3mal  in  Laue  Bäder, 
einer  Temperatur  von  33 — 37^  C.  als  sehr  günstig. 


Stahlwässer. 


Combinirte 
Wässer. 


Nierenbecken- 
ausspülung. 


174  Therapie  der  Wanderniere.  | 

Wo  endlicli  die  gesammte  bisher  skizzirte  Medication  fruchtlos 
geblieben,  wo  namentlich  zu  der  Eiterung  des  Nierenbeckens  und  der 
Niere  auch  Entzündungs-  und  Eiterungsvorgänge  in  der  Umgebung 
der  Niere  oder  eine  Pyelonephrose  hinzugetreten  sind,  da  beginnt  die 
häufig  noch  hilfebringende  chirurgische  Therapie,  bald  Nephrotomie, 
bald  Nephrectomie.  Dass  letztere  aber  erst  dann  in  Angriff  genommen 
werden  darf,  wenn  die  zweite  Niere  normal  functionirt,  ist  eine  zwar  klare, 
doch  überaus  wichtige  Forderung,  von  deren  wirklichem  Thatbestande 
man  vor  Inangriffnahme  der  Operation  sich  stets  überzeugt  haben  muss. 

Ganz  zum  Schluss  aber  möchte  ich  noch  erwähnen,  dass  in  alier- 
jüngster  Zeit  C asper  eine  neue  Methode  der  Therapie  der  Pyelitis 
beim  Weibe  vorgeschlagen  hat,  eine  direct  locale  Therapie.  Diese  wird 
dadurcli  ausgeführt,  dass  der  Autor  den  Urether  katheterisirt  und 
mittelst  dieses  Katheters  antiseptische  Flüssigkeiten  direct  den  Urether 
entlang  ins  Nierenbecken  injicirt.  Mir  fehlt  jede  persönliche  Erfahrung 
hierüber.  Auch  weiss  ich  nichts  von  Bestätigung  oder  Widerlegung 
der  Erfolge,  welche  Casper  berichtet. 

Mit  dem  Vorausgegangenen  habe  ich  das  Capitel  der  Therapie 
der  Nieren-  und  Nierenbeckenentzündung,  sowie  der  Nierensteinbildung 
erschöpft  und  es  bleibt  mir  daher,  abgesehen  von  recht  seltenen  Er- 
krankungen der  Niere  wie  Nierenhämophilie,  Chylurie,  Nierenneuralgie, 
unter  den  häufigeren  Affectionen  derselben  nur  noch  die  Wander- 
niere übrig.  Die  Therapie  der  Neoplasmen,  des  Echinococcus  und 
der  Tuberculose  der  Niere  gehört,  woferne  sie  nicht  eine  rein  sym- 
ptomatische —  dann  aber  mit  jener  der  Nierenentzündungen  überein- 
stimmende —  ist,  der  Domäne  der  Chirurgie  an.  Nur  mit  wenigen 
Worten  will  ich  der  Wanderniere  gedenken. 

Therapie  der  Wanderniere. 

Hat  man  sich  nicht  —  gedrängt  durch  die  heftigen  Beschwerden 
des  Kranken  —  zur  Nephroraphie  entschlossen,  dann  besteht  ihre 
Therapie  in  Anlegung  einer  Bandage.  Diese  muss  derart  beschaffen 
sein,  dass  sie  den  Inhalt  des  Abdomens  gleichmässig  von  tinten,  i.  e. 
vom  Beckenrande  her,  nach  oben  zu  drängt,  denselben  nach  aufwärts 
fixirt,  und,  wo  die  Niere  deutlich  fühlbar  und  in  ihre  natürliche  Lage 
reponirbar  ist,  mittelst  einer  besonderen  Pelotte  auch  die  Niere  an 
entsprechender  Stelle  festhält.  Auch  Massage  der  Niere  wurde  empfohlen 
und  vielfach  geübt.  Ich  glaube  aber,  dass  diese  weniger  im  Stande  ist, 
den  schlaffen  Aufhängeapparat    des  Organs    zu  tonisiren,    die  Capsula 
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adiposa  straifer  zu  gestalten,  als  vielmehr  dort  gute  Dienste  leistet, 
wo  sie  sich  etwa  im  Vereine  mit  einer  Mastcur  gegen  die  häufig  vor- 
handenen secundären  nervösen  Störungen  wendet. 

Es  erübrigt  mir  nur  noch  die  Besprechung  der  Avichtigsten  Er- 
krankungen eines  weiteren  Organes  im  Bereiche  des  Urogenitaltractes, 
der  Harnblase.  Ich  schreite  zur  Besprechung  der 
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und   zwar    1.   der  acuten  Cystitis.    Auch    diese  Affection    gehört  mehr  Acute  Cistuis. 
dem  Gebiete  der  Chirurgie,  beziehungsweise  Syphilidologie    als  jenem 
der  inneren  Medicin  an.  Gleichwohl  kommen  wir  doch  ab  und  zu  in 
die  Lage,  gegen  eine  acute  Cystitis  therapeutisch  vorgehen  zu  müssen. 
Sind  wir  hiezu  verpflichtet,  dann  berücksichtigen  wir,  falls  es  sich  um  causaie  Thera- 
eine  deuteropathische    acute  Cystitis  handelt,  wie  eine  solche    bei  Go- 
norrhoe, bei  Erkrankungen  der  Urethra,  der  Prostata    und    der  Blase 
selbst  bestehen  kann,  in  unserer  therapeutischen  Handlung  vor  Allem 
die  Aetiologie  des  Blasenkatarrhs.  Bald,  wie  bei  acuter  gonorrhoischer 
Cystitis,  verbietet    sich    eine  locale,   gegen    das  Grundleiden  gerichtete 
Therapie,  bald  ist  dieselbe,  wie  bei  Harnröhrenstricturen,   direct  ange- 
zeigt. Gegen  die  Cystitis  selbst,  mag  sie  sonst  eine  idiopathische  oder   Morbide  The- 
eine  secundäre  Affection  sein,  verordnen  Sie  in  erster  Linie  absolute  Bett- 
rahe, gleichraässige  Aussenwärme.  Die  Kost  muss  eine  vollständig  reizlose  Rübe,  w^rme, 
sein,  sie  ist  daher  eine  fast  exclusive  Milchdiät;  hiebei  lassen  Sie  die  Milch 
mit  einem  unserer  salzarmen  alkalischen  Mineralwässer  wie  Giesshübler- 
oder  Selterswasser  gemischt  trinken,   daneben  oder  an  Stelle  der  Milch 
deren  Substitutionsmittel,    wie  condensirte  Milch,  alle   mit  eventuellem 
Zusatz  von  Nutrose,  endlich  einfaches  Quellwasser  und  russischen  Thee. 
Sie  vermeiden  den   Alkohol  in   jeder  Form,   ebenso    auch    sonst 
alle   Medicamente,  die    anerkannt  blasenreizend  wirken,   beispielsweise 
Canthariden  oder  Copaivbalsam.  Sie  müssen  stets  Sorge  tragen  für  Ent-        stuw. 
leerung  des  Rectum;  eventuell  unter  Zuhilfenahme  von  Gel-  oder  Warm- 
wasserklysmen.  Local,  i.  e.  über  der  Symphyse,  appliciren  Sie  warme  Locaie  Therapie. 
Umschläge,  da  nur  sehr  wenige  an  acuter  Cystitis  erkrankte  Individuen 
die  locale  Kälteanwendung,  Anwendung  des  Eisbeutels,  jenen  vorziehen. 
Die  warmen    Umschläge   können    feuchtwarme  Umschläge   mit  Gutta- 
percha-   oder    Billroth-Battistdeckung   und    schhesslich    darüber   ge- 
breiteter Flanellbinde  sein,   oder  Sie    benützen   warme  Leinsamenkata- 
plasmen,   warme  Kamillentheefomentationen,  beziehungsweise  Kamillen- 
säckchen  oder  endlich  gewärmte  Flanelllappen.  Sind  diese  Umschläge  Gegen  schmerz. 
nicht  im  Stande,  den  oftmals  heftigen  Schmerz  zu  lindern,  dann  müssen  Sie 
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Narkotica.     zuf  Vorübergehenden  Anwendung  unserer  Narkotica  schreiten.  Sie  injiciren 
zu  diesem  Zweck  in  die  Bauckhaut  etwa  O'Ol  Morph,  hydrochloricum 
oder  sie  benützen  schmerzstillende  Analsuppositorien,  wie  beispielsweise: 
Morph.,  Cocain.  j{p_    Morph,  muriat.  0'05 — O'l, 

Cocain,  muriat.  0*1 — 0'3, 
Butyr.  cacao  q.  s. 
M.  f.  1.  a.  suppos.  Nr.  decem. 
S.  Täglich  1 — 2  Stück. 

Auch  Opiumsuppositorien  in  bereits  bekannter  Dosirung  können 
Morphium  intern.  Sie  vcrwerthen.  Ebenso  können  Sie  Morphium  oder  Opium  intern  ver- 
abreichen etwa  in  folgender  Form: 

Rp.    Morph,  muriat.  0*02, 
Emuls.  amygdal.   ISO'O. 
M.D.S.   2stündlicii   1  Esslöffel. 
Blutegel.  Es  mtisstc  der  Schmerz  schon    äusserst    heftig,    die   Entzündung 

äusserst  intensiv  sein,  wenn  Sie  endlich  noch  Blutegel,  dann  am  besten 
Bei  Harndrang,  g — 10  Stück  am  Perineum,  ansetzen  würden.  Wo  starker  Harndrang 
besteht,  dort  ist  der  Gebrauch  von  lauen  Bädern  (Temperatur  32 '^  bis 
35^  C),  sei  es  in  Form  von  Sitz-  oder  Vollbädern,  welche  Sie  zunächst 
nur  vielleicht  eine  halbe  Stunde,  dann  aber  durch  eine,  selbst  zwei 
Stunden  ausgedehnt  nehmen  lassen,  anzurathen.  Allerdings  wird  diesen 
von  mancher  Seite  wegen  der  mit  Bädern  verknüpften  Bewegung  und 
Aufregung  ein  vorsichtiger,  täglich  höchstens  zweimal,  mit  weichen 
Instrumenten  geübter  Katheterismus  vorgezogen.  Ich  möchte  nur  Eines 
noch  hervorheben,  den  Genuss  bestimmter  Mineralwässer  bei  acuter 
Mineralwässer.  Cystitis.  Wie  bei  Pyelitis,  nehmen  wir  auch  hier  am  liebsten  die  nur 
schwach  alkalischen  oder  die  kalkhaltigen  Mineralwässer  in  Gebrauch: 
Wildunger  Wasser,  das  Wasser  von  Contrexeville,  eventuell  Giesshübler 
und  Selterswasser.  Sie  lassen  tagsüber  eine  Flasche,  i.  e.  circa  ^/^ — 1  Z, 
stets  in  kleinen,  am  besten  etwas  gewärmten  Einzeldosen,  geniessen. 

Erst  wenn  die  acuten  Reizsymptome  an  Intensität   abgenommen^ 
dürfen    Sie    vorsichtig    consistentere,    doch    nicht    gewürzte    Nahrung 
gestatten, 
IL  Chronische  2.  Auch  die  chrouische  Entzündung  der  Blase  erfordert,  wie  die 

acute  Cystitis  vor  Allem  Einfuhr  reizloser  Kost;  gestattet,  wofern  der 
Diät.  Mineral-  Ham  uicht  alkalisch  reagirt,  den  Gebrauch  der  alkalischen  oder  alkalisch- 
muriatischen  Mineralwässer,  wie  z.  B.  von  Preblau,  Fachingen,  Ems, 
Bilin,  Giesshübel,  Selters.  Wo  die  Reaction  alkalisch,  speciell  wo  reich- 
liche Schleimsecretion  besteht,  dort  erfreuen  sich  die  erdigen  Mineral- 
quellen eines  analogen  Rufes  wie  bei  Pyelitis.  Es  mag  sein,  dass  diese 
erdigen  Mineralwässer  dadurch  wirken,  dass  ihr  Kalk  mit  dem  Schleime 
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o-ekochten  Früeliten  Früchte,  Trau- 

~  bencur. 


Klima. 
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Kai.  chloric. 


der  Blase   eine   in  Wasser  leicht  lösliclie,    daher  mit  dem  Harn   leicht 
ausscheidbare  Verbindung  gibt  (Kisch). 

In  den  genannten  Curorten,  auch  in  Vichj^,  selbst  Karlsbad,  kann 
sich  der  an  chronischer  Cystitis  erkrankte  Patient  einem  Curgebrauche 
unterziehen. 

Massiger  Genuss  von    sei    es  rohen,    sei  es 
tliut  manchem,  an  chronischer  C3"stitis  leidenden  Menschen  gut.    Von 
diesem  Standpunkte  begreift  sich  daher  der  Nutzen  einer  Traubencur. 

Der  Kranke  hüte  sich  vor  Erkältung;  gleichmässige  Temperatur, 
laues,  mildes  Klima,  daher  Aufenthalt  an  der  südlichen  See  (Riviera 
de  Ponente),  ebenso  in  Pisa,  Catania,  eventuell  Cairo,  sind  empfehlens- 
Averth.  Zu  verbieten  sind  Reiten,  länger  dauernde  Wagen-  oder  Bahn- 
fahrten, anstrengendere  Fusstouren. 

Zum  inneren  Gebrauche  benützt  man  einzelne  Mittel,  welche 
durch  die  Niere,  respective  Blase  ausgeschieden  werden  und  eine  des- 
infieirende  EiuAvirkung  auf  das  erkrankte  Organ  zu  besitzen  scheinen. 
Ich  nenne  Ihnen: 

Rp.    Kai.  chloric.  S'O— 4-0, 
Aq.  destill.   180-0, 
Syr.  rub.  id.   15"0. 
M.  D.  S.  2stündlich   1  Esslöffel  (nie  in  nüchternen  Magen). 

Oder  bei  intensiver  ammoniakalischer  Gährung: 
Rp.    Natr.  salicyl.  O'ö, 

Dent.  tal.  dos.  Nr.  XX, 
ad.  Caps,  amylac. 
S.  Bis   10  Pulver  täglich. 
Auch  das  Salol  wird  anderwärts  häufig  angewendet. 
Ich  erinnere  Sie  schliesslich  an  das  Urotropin  (0'5  —  P5  pro  die 
in  Pulverform),    das  mir    in  einigen    einschlägigen  Fällen    recht  guten 
Dienst  geleistet  bat. 

Weit  weniger  wirksam  erweisen  sich  die  übrigens  noch  immer  beliebten   Adstringentia. 
Adstringentien,  von  denen  ich  Ihnen  namentlich  die  Folia  uvae  ursi  nenne.  Foiia  uvae  ursi. 
Sie  verschreiben  dieselben  am  besten  derart,  dass  Sie  aus  10 — 15  g  der- 
selben einen  Theeaufguss  auf  ^4 — ^  ^  bereiten  und  denselben  tagsüber 
gemessen  lassen.  Auch  als  Decoctum  können  Sie  die  Blätter  receptiren: 

Rp.    Decoct.  fol.  uvae  ursi  e   lO'O— 15-0  ad   180-0, 
Syr.  spl.   15-0. 

M.D.S.  2stündlich  1  Esslöffel. 

Bei  starker  eiteriger  Secretion  bewähren  sich  nicht  selten  harzige  Harzige  .-Mittel. 

l\[ittel.  voran  das  Terpentinöl,  daneben  der  Holztheer  und  der  Copaiva- 

balsam.  Sie  verordnen: 

Ortner,  Vorlesungen  über  Therapie  fl.  inneren  Krankh.  I.  i-^ 


Natrium    salicyl. 
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Ol.  terebinth.  "  Rp.    Ol.  terebiiith.  rectifieat.  0'3, 

Dent.  tal.  dos.  Nr.  XV, 
ad  Caps,  gelatinös. 
S.  Bis  5  Kapseln  täglich. 

Den  Holztheer   können   Sie    gebrauchen   lassen    etwa    wie  folgt : 
Pixiiq"i<Ja.  Rp.    Pic.  liquid.  O'Oö— O"!, 

Dent.  tal.  dos.  Nr.  XV, 
ad  Caps,  gelatinös. 
S.  3mal  täglich  1,  respective  2  Kapseln, 
oder 

Rp.    Pic.  hquid.  2-0, 
Cer.  alb.   l'O, 
Magnes.  carbonic.  q.   s., 
M.  f.  1.  a.  pill.  Nr.  XXX. 
S.  8mal  täghch  2  Pillen. 

Balsam,  copaiv.  Aucli  den  Copaivabalsam  reichen  Sie  am  besten  in  Gel titinekap sein, 

und  zwar: 

Rp.    Balsam,  copaiv.  0'5, 

Dent.  tal.  dos.  Nr.  XXX, 
ad  caps.  gelatinös. 
S.  3mal  täghch  2  Kapseln. 

Oder  in  billiger  Verschreibungsmethode: 
Rp.    Balsam,  copaiv.   20"0. 
D.  S.  3mal  täglich  20 — 40  Tropfen  (ansteigend)  in  etwas  Liqueur  oder 

Madeirawein. 
Entleerung  der  Ein  Hauptaugenmerk  müssen  Sie  schliesslich  auf  künstliche  Ent- 

leerung der  Blase  dort  richten,  wo  dieselbe  durch  natürliche  Kräfte  gar 
nicht  oder  nur  unvollständig  erfolgt.  Gerade  dies  ist  für  den  Inter- 
nisten die  praktisch  häufigste  Situation,  da  wir  es  doch  zumeist  mit 
Blasenlähmung  und  Blasenkatarrh  in  Folge  von  Rückenmarks-Hirn- 
Locaie  Therapie,  affcctionen  ZU  tliun  haben.  In  diesen  Fällen  tritt  die  locale  Behandlung 
Ausspiiiung  der  jn  ihre  Rcchte.  Mit  weichem,  vorher  selbstverständlich  srut  desinficirtem 

Blase.  '  _  ^ 

und  am  besten  in  57oigem  Jodoformöl  eingetauchten  Nelaton-Katheter, 
meist  von  Nr.  10 — 12,  gehen  Sie  durch  die  Urethra  in  die  Blase  ein 
und  entleeren  den  Harn.  Ist  dies  geschehen,  dann  injiciren  Sie  —  der 
Gefahr  einer  Blasenruptur  halber  —  nie  mehr  als  150^  einer  hiezu 
bestimmten,  stets  auf  37*^  C.  erwärmten  Flüssigkeit  auf  einmal,  sei  es 
mittelst  Spritze  oder  mittelst  Irrigators  oder  Trichters.  Als  solche  Flüssig- 
Kochsaiz-  oder  kcitcn  empfehle  ich  Ihnen  eine  physiologische,  i.  e.  0"6Vnis'e  Kochsalz-  und 
Borsäurelösung,  wo  die  Secretion  eine  schleimige,  eine  47oiö®  Borsäure- 
lösung, wo  die  Secretion  eine  eiterige  ist.  Sie  injiciren  hiebei  die  jedes- 
mal höchstens  150^  betragende  Flüssigkeit  solange,  bis  ein  deutlicher 
Druckwiderstand  oder  Schmerz  sich  fühlbar  macht  und  lassen  dieselbe 


Borsäurelösung. 
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wiederum  durch  den  Katheter  abfliessen,  um  eme  neuerliche  und 
wiederholte  Einspritzung  des  früheren  Quantums  so  lange  fortzusetzen, 
bis  die  abfliessende  Flüssigkeit  klar  ist.  Ist  dies  der  Fall,  dann  lassen 
Sie  das  letzte  Quantum  der  Injectionsflüssigkeit  nicht  mehr  völlig  aus- 
tiiessen.  Sie  nehmen  die  Injection  am  besten  bei  halbsitzender  Stellung 
des  Kranken  vor,    dessen  Kreuz  durch  ein  hartes  Kissen  gehoben  ist. 

Ein    einziges    Mittel    verdient    endlich    noch    besondere    Werth-  Argentum   nitri 

°  cum. 

Schätzung,  das  x4.rgentum  nitricum,  das  gleichzeitig  antiseptisch  und 
direct  heilend  auf  die  erkrankte  Schleimhaut  einwirkt.  Kaufmann 
schildert  seinen  Gebrauch  folgendermassen :  »Die  Anwendung  von  Ar- 
gentum  nitricum  geschieht  in  Avässerigen  Lösungen  von  1 :  2000 — 1 :  500. 
Man  beginnt  stets  mit  der  schwächeren  Lösung.  Nach  Auswaschung  der 
Blase  mit  warmem  Borwasser  und  völliger  Entleerung  der  Spülflüssigkeit 
injicirt  man  die  Lapislösung  mittelst  der  Spritze,  nachdem  man  den  Katheter 
etwas  aus  der  Blase  zurückgezogen,  damit  das  Medicament  auch  auf 
die  Pars  prostatica  einwirkt.  Die  Lösung  bleibt  zwei  bis  drei  Minuten 
in  der  Blase;  dann  lasse  man  sie  spontan  abfliessen.  Bei  empfindlichen 
Kranken  spült  man  einmal  mit  physiologischer  Kochsalzlösung  nach. 
In  zwei  bis  drei  Tagen  wird  die  Application  in  derselben  Weise  wieder- 
holt, unter  Benützung  der  l°/oo"Lösung.  Morphium  subcutan  oder  in 
suppositorio  mildert  die  anfänglichen  Reizerscheinungen.  Der  Zwischen- 
raum zwischen  den  einzelnen  Applicationen  wird  später  verlängert.  Der 
Grad  der  Reizerscheinung,  der  Effect  auf  die  Zahl  der  Mictionen,  die 
Schmerzen  und  die  Beschaffenheit  des  Urins  entscheiden  im  Weiteren 
über  die  Fortsetzung  und  Dauer  der  Behandlung.« 

In  solcher  Form  haben  Sie  vorzugehen,  wo  neben  der  Blasen-  ^c^s^opiegtr 
lähmung  auch  eine  Cystitis  besteht,  um  letztere  entsprechend  zu  be- 
handeln. Um  aber  der  Blasenlähmung  entgegenzutreten,  mag  sie  mit 
Cystitis  oder  mag  die  Blasenlähmung  allein  bestehen,  dort  müssen  Sie 
vor  Allem  bedacht  sein,  den  Harn  in  regelmässigen  Zwischenräumen 
zu  entleeren,  und  zwar  vier-  bis  sechsmal  innerhalb  24  Stunden,  also 
jede  sechste  bis  vierte  Stunde.  Auch  Elektrisation  der  Blase  können 
Sie  versuchen. 

Ich  habe  mit  dem  Vorstehenden  die  ganze  Lehre  von  der 
Therapie  der  Harnorgane  erschöpft,  soweit  ihre  Erkrankungen  dem 
Wirkungskreise  des  Internisten  und  nicht  jenem  des  Chirurgen,  re- 
spective  des  speciell  ausgebildeten  Urologen  zufallen. 
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Wir  zergliedern,  wie  Ilinen  hinlänglich  bekannt  ist,  von  klinischen 
Gesichtspunkten  geleitet,  die  Summe  der  Blutkranklieiten  in  zwei  Haupt- 
gruppen, eine  erste,  bei  welcher  es  sich  blos  oder  wenigstens  in  erster 
Linie  um  quantitative  Abweichungen  von  der  normalen  Blutmasse 
dreht,  und  in  eine  zweite  Gruppe  von  Erkrankungen,  bei  denen  sich 
insgesammt  vor  Allem  qualitative  Differenzen  in  der  Zusammen- 
setzung der  Einzelbestandtheile  des  Blutes  vorfinden. 

Eine  scharfe  Grenze  zwischen  beiderlei  Krankheitsgruppen  ziehen 
zu  wollen,  ist  jedoch  durchaus  unmöglich;  denn  vielfach  begegnen  wir 
auf  einer  Bluterkrankung  beruhenden  Affectionen,  bei  denen  entweder 
während  der  ganzen  Krankheitsdauer  bis  zu  deren  Heilung  oder  bis 
zum  Exitus  letalis  quantitative  und  qualitative,  von  der  Xorm  ab- 
weichende Blut  Veränderungen  nebeneinander  laufen,  oder  Zeitphasen 
zunächst  der  beiderlei  Anomalien,  im  weiteren  Verlaufe  jedoch  nur 
mehr  der  einen  Anomalie  oder  umgekehrt  zu  constatiren  sind.  Wir 
rechnen  —  unter  der  vorgenannten  Reserve  —  zur  ersten  Haupt- 
gruppe von  Blutkrankheiten  die  Plethora  vera,  eine  sozusagen  er- 
worbene allseitige  Hyperplasie  des  Blutes ;  dieser  gegenüber  steht  jene 
Form  der  Anämie,  bei  der  es  sich  um  Reduction  der  Gesammtblut- 
menge  gleichmässig  in  allen  Constituentien  des  normalen  Blutes  dreht 
und  deren  Prototyp  für  uns  die  acute  Blutungsanämie  darstellt.  Wie 
diese  aber  bei  fortschreitender  Besserung  sich  bald  aus  einer  rein 
quantitativen  in  eine  quantitativ- qualitative  Anämie  umwandelt,  so  finden 
wir  Vereinigung  der  beiderlei  Alterationen  am  häutigsten  bei  einer 
weiteren  Gruppe  von  Anämien,  welche  wir  als  deuteropathische,  sym- 
ptomatische oder  secundäre  Anämien  nach  allgemeinem  Gebrauch  zu- 
sammenfassen wollen.  Ihren  Gegensatz  bilden  die  protopathischen  oder 
primären  Anämien,  deren  Vertreter  die  Chlorose,  die  meisten  bei  uns 
vorkommenden  Fälle  von  progressiver  perniciöser  Anämie,  die  Leukämie 
und  Psöudoleukämie  sind. 
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Mit  den  letztaufgeführten  als  den  häufigsten,  theilweise  geradezu 
alltäglichen  Blutkrankheiten  möchte  ich  unsere  gemeinsamen  thera- 
peutischen Besprechungen  beginnen. 


Therapie  der  Chlorose. 

Der  Darstellung  der  Therapie  der  Chlorose  schicke  ich  die  Be-  Pseud°ochforo3''e. 
merkung  voraus,  dass  ich  von  unserer  augenblicklichen  Discussion 
eigentlich  selbstverständlich  alle  jene  Fälle  ausschliesse,  die  wir 
correcterweise  als  Pseudochlorose  benennen  müssen,  mag  diese  z.  B.  auf 
einer  angeborenen  Enge  der  Gefässe  und  Kleinheit  des  Herzens,  einer 
frühzeitig  erworbenen  Stenose  des  Mitralostiums  oder  einem  Morbus 
Brightii  basiren. 

Wo  wir  vor  einem  Falle  unserer  als  Chlorose  benannten 
Pubertätsanämie  unbekannter  Genese  stehen,  dort  ist  unsere  Therapie 
eine  zweifache :  eine  hygienische  (im  weitesten  Sinne)  und  eine  medi- 
camentöse. 

Die  hygienische  Therapie  hat  verschiedene  Fragen  zu  beant-  Therapie. ^ 
Worten,  in  erster  Reihe  jene  nach  der  Diätetik  der  Chlorose.  Diese  Diätetik, 
muss  nach  meinem  Urtheile  von  Seiten  des  Arztes  in  verschiedener 
Weise  geregelt  und  durch  eine  entsprechende,  den  jeweiligen  Zustand  ^^'^^^^^^^^'^^^^gg^g''' 
der  Verdauungsorgane  berücksichtigende  medicamentöse  Therapie 
unterstützt  werden,  je  nachdem  es  sich  um  ein  chlorotisches  Mädchen 
handelt,  dessen  Appetit  gut,  dessen  Verdauungsorgane  ungestört  func- 
tioniren  oder  Functionsstörungen  blos  leichten  Grades  bestehen  oder 
aber  chlorotische  Individuen  sich  vor  uns  befinden,  bei  denen  gerade  die 
dvspeptischen  Symptome,  wie  namentlich  Verminderung  oder  Fehlen  des 
Appetits,  Gefühl  von  Druck  oder  von  Schwere  nach  dem  Essen  oder 
direct  cardialgische  Beschwerden  in  den  Vordergrund  treten.  Stehen 
wir  einem  Falle  letztgenannter  Art  gegenüber,  dann  richtet  sich  unsere 
diätetische  und  die  unterstützende  medicamentöse  Therapie  nach  dem 
durch  unsere  diagnostischen  Forschungen  erhobenen  Grund  der  Dys- 
pepsie. 

In  vielen  Fällen  von  Chlorose  liegt  derselben  einfache  Hypochlor-    HypocWorie. 
hydrie  zu  Grunde.  Hier  passt    die  Verabfolgung    von  Salzsäure,    etwa 
in  folgender  Art: 

Rp.  Acid.  mur.  dil.   lö'O.  ^.^I.'co'^nc.^u'; 

D.S.  2— 3mal  läglieh   '/j  Stunde    nach    jeder  Mahlzeit  10,   15— 20gils.    in 

einem  Weinglas  Wasser. 
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Hyperchlorie. 


Darreicliuug. 


Natr.  bicarb. 


Aq.  calcis. 


Karlsbader 
Wässer. 


Magendarm- 
atonie. 


In  gleicher  Form,  jedoch  nur  die  Hälfte  der  obgenannten  Tropfen- 
zahl, demnach  2 — 3mal  täglich  5 — 10  Tropfen,  verabreichen  Sie  Acid. 
hydrochloricum  conc.  pur. 

Wir  finden  jedoch  auch  das  Gegentheil,  nämlich  Dyspepsien  bei 
Chlorose,  bei  denen  Ueberschuss  von  Salzsäure  sich  nachweisen  lässt. 
Hier  wird,  wie  Sie  übrigens  vorausgesetzt  haben,  eine  alkalisirende 
Therapie  geübt.  Grenaues  über  dieselbe  muss  ich  unserem  gemeinsamen 
Studium  über  die  Therapie  der  Magenkrankheiten  vorbehalten.  Nur 
so  viel  an  dieser  Stelle,  dass  ich  entschieden  für  grössere,  mehrmals 
täglich  verabreichte  Dosen  von  Alkalien  eintreten  muss.  Sie  verschreiben 

beispielsweise : 

Rp.  Natr.  bicarbonic.  2'0, 
*  Dent.  tal.  dos.  Nr.  XXV, 

ad  Caps,  amylac. 
2 — Sstündlich  1  Pulver. 


S. 


oder 


Appetitlosigkeit. 


Rp.  Natr.  bicarbonic.   10, 
Sacch.  alb.  O'ö, 
Gum.  tragacanth., 
Aq.  dest.  aa.  q.  s., 
M.  f.  1.  a.  pastiU.  Nr.  X. 
S.  Stündlich   1  —  2  Pastillen. 
oder 

Rp.  Aq.  calcis  200*0. 
D.  S.  2stündlich   1  Esslöffel  mit  je  1  Esslöffel  Milch,  Wasser  oder  Rindsuppe. 

Ebenso  leisten  unsere  alkalischen  Mineralwässer,  voran  die  Karls- 
bader Wässer,  hier  vorzügliche  Dienste.  Auch  diese  empfehle  ich  Ihnen 
sozusagen  in  getheilter  Dosis  trinken  zu  lassen,  derart  etwa,  dass  sie 
jede  zweite  Stunde  (demnach  6mal  täglich)  50 — 70  cm'^  von  lauem  oder 
nach  Indication  auch  kaltem  Karlsbader  Mühlbrunnen  geniessen  lassen. 

Kleinere  Quantitäten,  1 — 2  Becher  (einen  Becher  zu  180 — 200  cm'^ 
gerechnet)  lauen  Karlsbader  Mühlbrunnen,  auf  nüchternen  Magen  ge- 
trunken, erweisen  sich  oft  auch  dort  von  Nutzen,  wo  blos  Klage  über 
starke  Appetitlosigkeit  besteht.  In  solchen  Fällen  werden  übrigens 
vielfach  unsere  sogenannten  Bittermittel  und  die  appetiterregenden 
Mittel  im  engeren  Sinne  angewendet,  über  deren  Detailbeschreibung 
wir  bei  Besprechung  der  Magenkrankheiten  uns  ergehen  werden.  Auch 
Atonie  der  Magenmusculatur  gibt  nicht  selten  bei  chlorotischen  Indi- 
viduen Anlass  zu  Verdauungsbeschwerden.  Ihr  Bestand  erfordert  kaum 
eine  anderweitige  Therapie  ausser  Rücksichtnahme  auf  die  Wahl 
solcher  Speisen,  welche  anerkanntermassen  den  Flüssigkeitsstrom  gegen 
das  Darminnere  begünstigen  oder  anregend  auf  die  Magendarmperistaltik 
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wirken,  tde  beispielsweise  frisches  Obst,  Grahambrot.  Dieses  letztere 
wird,  wie  Ihnen  bekannt  sein  dürfte,  nicht  ausschliesslich  aus  dem 
o-ewöhnlichen  Mehl  unserer  Cerealien  dargestellt,  sondern  aus  Weizen- 
schrot, d.  h.  einer  aus  Weizenmehl  und  Weizenkleie  gemischten  Sub- 
stanz, welche  keiner  Giihrnng  überlassen  wird.  Die  erhöhte  Säure- 
gährung  derselben  im  Darme  wirkt  anregend  auf  dessen  Peristaltik 
und  bringt  mit  Behebung  der  Obstipation  auch  manche  dyspeptischen 
Symptome  zum  Verschwinden.  Die  medicamentöse  Verabreichung  von 
Strychnin  (Extr.  oder  Tinct.  nux.  vomic.)  ist  eine  vortreffliche  Abhilfe 
bei  Magenatonie.  Wo  stcärkere  Hyperästhesie  der  Magenschleimhaut, 
dort  rathe  ich  Ihnen  zur  internen  Verabreichung  von  Belladonna  oder 
Aq.  chloroformiata  oder  Cocain  muriatic.  Genaueres  hierüber  siehe 
Capitel  » Magendarmkrankheiten « . 

Vielfach  werden  Ihnen  chlorotische  Mädchen  unterkommen,  bei  Pica  chiorotica 
denen  nicht  ausgesprochene  Appetitlosigkeit,  wohl  aber  Verlangen  nur 
nach  bestimmten,  beispielsweise  süssen  oder  gesalzenen  oder  besonders 
sauren  Speisen  besteht.  Ich  sehe  keinen  Grund,  diesem  Verlangen  ent- 
gegenzutreten. Nach  eigener  Erfahrung  muss  ich  vielmehr  erklären, 
dass  die  ärztliche  Bewilligung  dieser  Speisen  den  Kranken  von  Nutzen 
ist  schon  deshalb,  weil  es  viel  leichter  ist,  neben  denselben  ander- 
weitige, vom  wissenschaftlichen  Standpunkte  gerathene  Kost  einzu- 
führen, als  diese  allein  dem  Kranken  mundgerecht  zu  machen.  Ich 
halte  es  übrigens  für  durchaus  nicht  ausgeschlossen,  dass  in  diesem 
besonderen  Verlangen  keine  krankhafte  Absurdität,  sondern,  wenigstens 
in  gewissen  Fällen,  ein  instinctiver  Zug  der  heilungerstrebenden  Natur 
gelegen  sein  kann.  Ich  wenigstens  kann  mir  denken,  dass  im  Begehren 
nach  abnorm  sauren  und  abnorm  zuckerhaltigen  Speisen,  als  beispiels- 
weise in  dem  Verlangen  nach  Salaten  ein  rationeller  Zug  vielleicht 
zwecks  Bekämpfung  der  Darmatonie  liegt,  im  Verlangen  nach  reich- 
lich gesalzenen  Speisen  aber  das  Bestreben  sich  Ausdruck  verleiht, 
der  Chlorarm uth,  i.  e.  Salzsäurearmuth  des  Magensecretes  hiedurch  wirk- 
sam entgegenzutreten.  Und  —  mehr  nebenbei  gesagt  • — •  sollte  nicht 
in  der  Neigung  mancher  Chlorotischer,  Kreide  zu  essen,  ein  selbst- 
gefandenes  Hilfsmittel  gegen  bestehende  Hyperacidität  zu  erblicken 
sein,  in  der  Neigang,  rohe  Kaffeebohnen  zu  kauen,  beziehungs- 
weise zu  verschlucken,  ein  provocatorisches  Verfahren,  um  erhöhte 
Secretion  alkalisch  reagirenden  Speichels  zu  erzielen  oder  vielleicht 
ein  neuro-cardiovasculäres  Tonicum  zu  gewinnen  ?  In  gleicher  Art 
Hesse  sich  vielleicht  auch  das  Verlangen  mancher  an  Chlorose  kranken 
IndiAdduen  nach  Alkoholicis,  besonders  Wein,  erklären,  wobei  ich  wohl 
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weiss,  dass  letzterer  Umstand  vielfach  der  irrigen  Auffassung  entspringt,  als 
schüfe  speciell  rother  Wein  um  seines  Farbstoffes  willen  rothe  Wangen, 
i.  e.  erhöhte  Blutbildung.  Wir  geben  folglich  dem  persönlichen  Wunsche 
jedes  chlorotischen  Mädchens  nach  gewissen  Speisen  meines  Erachtens 
zweckdienlich  soweit  nach,  als  wir  dies  der  Erkrankung  nicht  direct  zu- 
widerlaufend erkennen  können.  Damit  ist  es  uns,  meiner  Erfahrung 
nach,  viel  leichter  möglich,  unsere  eigenen  Forderungen  hinsichtlich 
der  Diät  bei  Chlorose  zu  verwirklichen,  welche  wir,  wo  erheblichere 
dyspeptische  Symptome  bestehen,  zunächst  in  quantitativ,  oder,  wo 
dies  nöthig,  qualitativ  restringirtem,  dem  Appetit  des  Kranken  ange- 
passten  Masse,  wo  diese  fehlen,  in  vollem  Ausmasse,  am  besten  in  An- 
lehnung an  Noorden  in  nachfolgender  Art  regeln. 

Die  Berücksichtigung  der  Thatsache,  dass  Eiweiweissnahrung 
vom  nüchternen  Magen  sehr  rasch  aufgesaugt,  in  die  Circulation  über- 
geführt und  dem  Organismus  zur  Verfügung  gestellt  wird,  während 
Kohlehydrate  zwar  ebenso  rasch  resorbirt,  doch  in  der  Leber  nur  deponirt 
und  von  derselben  nur  langsam  in  den  Kreislauf  übergeben  werden  und 
Fett  überhaupt  nur  recht  langsam  resorbirt  wird,  nöthigt  dazu,  gerade 
morgens  eine  möglichst  kräftigende  Eiweissnahrung  zu  verabfolgen. 

Die  Patientin  trinke  nach  dem  Erwachen  im  Bette  etwa  7-2  ^ 
Milch  in  derart  langsamen  Zügen,  dass  sie  hierzu  circa  '^  —  Y2  Stunde 
bedarf  Es  ist  dies  ein  Verlangen,  von  dem  der  Arzt  übrigens  auch 
Umgang  nehmen  kann,  so  dass  er  als  allerersten  Imbiss  schon  die  nach- 
folgend erwähnte  reichliche  Fleischnahrung  verordnet.  Man  wird  dies 
jederzeit  thun,  wo  die  Aufnahme  der  letzteren  durch  den  voraus- 
gegangenen Milchgenuss  beeinträchtigt  erscheint.  Wurde  aber  Milch 
getrunken,  so  möge  die  Kranke  nach  weiterer  halbstündiger  BettruheJ 
aufstehen  und  nach  erfolgter  trockener  Frottirung  oder  feuchter  Ab-^ 
reibung,  worauf  wir  später  eingehen  wollen  und  nach  dem  Ankleiden  eil 
zweites,  respective  das  erste,  das  wesentlichste  Frühstück,  einnehmen.  Dies 
besteht  aus  einer  kleinen  Tasse  Thee  (mit  Obers),  1 — 2  Schnitten  Butter- 
brod,  wobei  Sie  der  leichteren  Verdaulichkeit  halber  geröstetes  Brot  be- 
nützen können  und  einer  möglichst  grossen  Quantität  (etwa  50 — 100  ^| 
Fleisches.  Bald  wähle  man  warmes,  bald  kaltes,  bald  gekochtes,  bald 
gebratenes,  eventuell  auch  rohes  geschabtes  Fleisch,  zur  Abwechslung 
—  ein  bei  der  Diät  der  Chlorotischen  überhaupt  äusserst  berücksichti- 
genswerthes  Moment  —  auch  Fisch  leicht  verdaulicher  Art  und  Form. 

Ich  fand  selbst  theils  durch  Beobachtungen  auf  der  Klinik, 
theils  bei  Privatkranken,  dass  oft  Caviar,  in  Salz  eingelegte  oder  in 
Oel  verwahrte  Sardellen    gerne    und  umso    nutzbringender  genommen 
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wurden,  als  den  genannten  Speisen  eine  appetitanregende  Wirkung 
nicht  abzusprechen  ist.  Ungeftihr  2'/.2  Stunden  später  möge  die 
Patientin  abermals  etwas  Butterbrot,  dazu  zwei  meist  weichgesottene 
Eier  gemessen,  kurze  Zeit  darauf  noch  Y4 1  Milch.  Zu  dem  erst- 
genannten zweiten  Frühstück  kann  auch  —  speciell  bei  mageren 
Chlorotischen  —  ein  Glas  Sherry  oder,  meiner  Erfahrung  nach  besser, 
etwa  V4 — V3  ^  Bier,  am  rathsamsten  ein  extractreiches  englisches  Bier 
(Porter .  Ale)  oder  bayerisches  oder  Pilsener  Bier  getrunken 
werden.  Avährend  fette  Chlorotische  vom  Alkoholgenuss  überhaupt 
absehen  mögen.  In  der  Wahl  der  sonstigen  Mahlzeiten  gestatten 
Sie  dem  Kranken  etwas  mehr  Freiheit,  wobei  ich  es  jedoch  für  werth- 
voU  halten  möchte,  auf  den  Genuss  von  leicht  verdaulichen  Vegetabilien 
neben  Fleisch  zu  Mittag  Gewicht  zu  legen.  Zur  Jause  möchte  ich 
gerne  rohes  oder  gekochtes  Obst  neben  Brot  oder  Zwieback  geben, 
oder  an  Stelle  des  ersteren  Cacao,  respective  Thee.  Die  Abendmahl- 
zeit sei  einfach  (Eier  oder  Eierspeisen,  Käse,  Butter,  auch  Fleisch, 
eingekochte  Fleischsuppe,  auch  Bier).  Es  möge  endlich  noch  Er- 
wähnung finden,  dass  Verabreichung  von  saftigem,  rohen  Fleisch, 
woferne  der  Kranke  dagegen  nicht  Widerwillen  äussert,  mir  —  nach 
längst  geübter  Gepflogenheit  —  rationell  erscheint,  weil  hiemit  reich- 
lichere Mengen  Hämoglobins,  demnach  von  Eisen,  dank  dem  starken 
Blutreichthum  dieses  Fleisches,  eingeführt  werden.  Rohes  Rindfleisch, 
Wild  und  Schinken  verdienen  demo-emäss  auch  nach  dieser  Richtuns: 
besondere  Werthschätzung.  Unter  einer  Bedingung  gehe  ich  von  der 
vorgezeichneten  Diätetik  ab,  wenn  der  überempfindliche  Magen  eine 
derartige  Auftheilung  der  Einzelmahlzeiten  nicht  duldet.  Diesfalls  lasse  ich 
zweistündlich  kleine  Mahlzeiten  einnehmen,  und  zwar  einmal  flüssige  Kost, 
dann  feste,  dann  flüssige  etc.,  zusammen  in  gleicher  Art,  wie  vorhin  er- 
örtert. Wo  aber  bei  Chlorose  stärkere  Oedeme  zur  Entwicklung  gelangt 
sind,  dort  lege  auch  ich  Werth  auf  Reducirung  der  Flüssigkeitszufuhr. 

War    es  in  früheren  Jahren    ein  auch   ärztlicherseits  geschätztes    Körpemihe 
Gebot,  bei  bestehender  Chlorose  reichliche  Körperbewegung,  besonders  Erklärung 

^  O        07       ^  Nutzei 

in  freier  Luft,  anzuempfehlen,  so  wissen  wir  heutzutage,  speciell  nach 
den  Erfahrungen  der  Spitäler,  dass  ein  wesentliches  Moment  für  den 
raschen  Heilungsgang  der  weitaus  meisten  Fälle  von  Chlorose  in  ent- 
sprechend bewahrter  Körperruhe  zu  suchen  ist.  Der  W^erth  derselben 
wird  Ihnen  begreiflich,  wenn  Sie  überlegen,  dass  jede  Muskelarbeit  einen 
gesteigerten  Zerfall  der  rothen  Blutkörperchen  mit  sich  bringt,  und  eine 
wissenschaftliche  Spitze  findet  derselbe  in  der  so  oft  constatirten  Thatsache, 
dass  bei  Chlorotischen.    die  Körperbewegung  machen,    oft  genug  Aus- 
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Scheidung  von  Urobilin  im  Urin  sich  nachweisen  lässt,  das  wieder 
verschwindet,  wenn  das  gleiche  chlorotische  Individuum  Bettruhe  be- 
wahrt. Das  ausgeschiedene  Urobilin  aber  ist  nichts  anderes  als  ein 
Zeugniss  des  Zerfalls  von  Blutfarbstoff  im  Organismus.  Schon  die  fast 
regelmässig  wiederkehrende  Klage  der  Chlorotischen  über  abnorme 
Müdigkeit,  über  abnorme  Ermattung  selbst  nach  kleinen  körperlichen 
Anstrengungen  und  über  relativ  bestes  Befinden  beim  Liegen  legt 
uns  dies  nahe.  Demgemäss  darf  auch  eine  leichter  Chlorose  nie  eine 
Körperbewegung  bis  zur  Ermüdung  des  Körpers  vornehmen  und  muss 
den  grösseren  Theil  des  Tages,  wenn  möglich,  Ruhelage  einnehmen. 
Absolute  Bett-  Wcun    aber    eine  schwerere  Chlorose  vorliegt,    wenn    namentlich  eine 

rnbe   bei  starken  "   ' 

Herzsymptomen,  beträchtliche  Dilatation  der  Herzhöhlen,  sichtbar  gestaute  Halsvenen, 
stärkerö  Oedeme  zur  Entwicklung  gelangt  sind,  so  fordern  wir  ab- 
solute Bettruhe,  die  drei  und  vier,  sogar  sechs  Wochen  einzuhalten 
ist.  Dieser  entsprechend  werden  selbstvers'tändlich  die  oben  normirten 
Nahrungsmengen  etwas  eingeschränkt  werden  dürfen.  Häufig  lasse  ich 
die  Kranken  speciell  nur  in  der  ersten  Behandlungswoche  ausschliess- 
lich das  Bett  hüten,  in  den  folgenden  zwei  bis  drei  Wochen  aber  auf 
einem  tragbaren  Sopha,  eventuell  einem  Rollbette  oder  einer  Hänge- 
matte, im  Freien  liegen,  soweit  das  Klima  dies  gestattet.  Wo  dies 
weo'en  rauher  Jahreszeit  undurchführbar  ist,  halte  ich  das  Aufsuchen 
Binnenkuma.  ei^es  südliclicren  Ortes  im  Binnenlande  zwar  nicht  dringend  nöthig, 
dennoch,    wenn  dies  leicht  und  unter  aller  Bequemlichkeit    erreichbar 

"^^  Höh'enkUma^^^  ^^*?  ^^^'  güustig.  In  solchsn  Fällen  von  Chlorose,  bei  denen  nervöse 
Symptome  überwiegen,  möchte  ich  speciell  den  Aufenthalt  am  süd- 
lichen und  westlichen  Meere  oder  in  warmer  Jahreszeit  in  bedeutenden 
Höhen  nicht  empfehlen,  weil  sich  nervöse  Individuen  bekanntermassen 
nur  schwer  den  starken  klimatischen  Schwankungen,  besonders  manchen 
am  Meere  auftretenden  Winden  zu  accomodiren  vermögen.  Ich  könnte 
demgemäss,  wo  überhaupt  Aufenthalt  an  der  See,  speciell  für  die 
Ostsee.  Sommerszeit,  in  Frage  kommt,  nur  den  Aufenthalt  an  der  Ostsee  bei 
diesen  Fällen  wie  im  Allgemeinen  bei  schwerer  Chlorose  befürworten. 
Wenn  aber  die  Erkrankung  bereits  wesentlich  gebessert  wurde  oder 
von  Anbeginn  an  blos  leichten  Grades  war,  endlich  in  manchen 
Fällen  von  begleitender  Dyspepsie,  so  steht  immerhin  einer  Orts- 
veränderung und  Wanderung  auch  nach  dem  südlichen  Meere  oder  in 
Gebirgshöhen  nichts  im  Wege;  in  beiden  Fällen  wird  sogar  günstige 
Beeinflussung  des  Appetites  nachzurühmen  sein. 
Hydrotherapie.  Hicbei,    bei    crhebHch    vorgeschrittener    Besserung    oder    über- 

haupt blos  geringer  Erkrankung  dürfen  Sie  auch  hydrotherapeutische 
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Proceduren  versuclien,  um  durch  dieselben  den  Stoffwechsel  zu  be- 
leben und  einer  eventuell  vorhandenen  nervösen  Krankheitscompo- 
nente  wirksam  entgegenzutreten.  Als  solche  nenne  ich  Ihnen  kalte 
Waschungen,  Abreibungen  mit  nassen  Tüchern,  schottische  Douche, 
nicht  zu  kalte,  anfänglich  sogar  etwas  temperirtes  Wasser  führende 
Strahlendouchen.  So  oft  Sie  aber  bei  einer  chlorotischen  Patientin  Contraindicauon 
eine  dieser  Proceduren  einleiten,  müssen  Sie  stets  darauf  bedacht 
sein,  dass  die  Kranken  nach  denselben  nicht  frieren  oder  sich  gar 
Erscheinungen  von  intensivem  Herzklopfen,  beziehungsweise  Kurz- 
athmigkeit  oder  voller  Ermattung  einstellen.  Wäre  dies  der  Fall,  so  müsste 
man  von  allen  hydrotherapeutischen  Proceduren  einstweilen  abstehen. 

Die    einfachste    und    brauchbarste    unter    den    Methoden    scheint  feuchte  Abrei- 
bung. 

mir  jene  der  kühlen,  feuchten  Abreibung  zu  sein,  welche  Sie  nur  mit 
sofort  folgender  kräftiger  Frottirung  ausüben  lassen.  Diese  Abreibung 
wird  unmittelbar,  nachdem-  die  Patientin  das  Bett  verlassen  hat,  aus- 
geführt, weil  sich  in  diesem  Fall  die  Kranke  in  einem  Zustand  voll- 
ständiger Durchwärmung  des  Körpers  und  eines  Wärmeüberschusses 
der  Haut  befindet.  Die  Patientin  mag  zudem  eine  halbe  bis  eine 
Stunde  vor  dem  Aufstehen  ein  Glas  warmer  Milch  oder  Thee  ge- 
frühstückt haben.  Die  Temperatur  des  Wassers  betrage  anfänglich 
etwa  25 — 26*^  C,  von  welcher  man  im  weiteren  Verfolge  auf  20^*, 
selbst  18"  allmälig  herabgehen  kann.  Das  in  dieses  Wasser  eingetauchte 
und  gut  ausgerungene,  besser  grobfaserige,  weil  stärker  mechanisch 
wirkende  Leintuch,  das  in  Länge  und  Breite  um  wenigstens  die  Hälfte 
die  entsprechenden  Körperdimensionen  übertreffen  muss,  wird  nun 
vom  Badediener,  respective  der  Hilfsperson,  auseinandergefaltet  und 
dem  eben  das  Bett  verlassenden  Kranken,  welcher  sich  nackt  vor  das 
Bett  stellt  und  die  beiden  Arme  an  den  Rumpf  angeschlossen  hält 
und  den  Kopf  mit  einer  kalten  Compresse  schützt,  derart  von  vorne 
angelegt,  dass  der  eine  Zipfel  der  Breitseite  an  einer  Schulter  fixirt, 
von  dieser  über  die  Brust  und  den  Rücken  wieder  nach  vorne 
bis  zur  anderen  Schulter  herumgeschlagen  wird.  Besser  noch  wird 
das  nasse  Leintuch,  das  eine  Länge  von  etwa  2  '/.^  m^  eine  Breite 
von  2  m  besitzen  soll,  in  folgender  Weise  angelegt  (nach  Winternitz): 
Der  Badediener  erfasst  das  Leintuch  in  der  Weise ,  dass  er  den 
oberen  Rand  desselben  in  der  linken  Hand  soweit  zusammenfaltet, 
als  er  zwischen  seinen  gerade  vorgestreckten  Armen  nicht  ausgespannt 
erhalten  kann  und  tritt  dann  vor  den  Patienten,  welcher  sich  mit 
emporgehobenen  Armen  entgegenstellt.  Der  in  der  rechten  Hand  des 
Dieners  befindliche  freie  Zipfel  des  oberen  Leintuchrandes    kommt  in 
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die  linke  Achselhöhle  des  Kranken,  während  der  ausgespannte,  frei 
herabhängende  Theil  des  Tuches  quer  über  die  Brust  zur  anderen 
Achselhöhle  geführt  wird.  Indem  der  Abzureibende  die  Arme  senkt, 
wird  das  nasse  Tuch  an  den  Stamm  gedrückt  und  festgehalten, 
während  der  Diener  dasselbe  über  den  Rücken  und  die  linke  Schulter 
nach  vorne  führt,  um  endlich  die  noch  freie  rechte  Schulter  damit 
zu  bedecken  und  durch  Einstopfen  des  freien  Zipfels  am  Halse  zu 
befestigen.  Der  Badediener  schiebt  dann  das  Tuch  noch  zwischen  Ober- 
schenkel und  Unterschenkel,  damit  dasselbe  auch  zwischen  die  sich 
berührenden  Hautflächen  zu  liegen  kommt.  Sofort  beginnt  der  Bade- 
diener zu  frottiren,  indem  er  nicht  mit  dem  Tuche,  sondern  durchs 
Tuch  hindurch  mittelst  beider  Hände  in  longitudinalen  Zügen  die  Haut] 
solange  kräftig  reibt,  bis  dieselbe  durchs  Laken  hindurch  sich  überall] 
warm  anfühlt.  Nunmehr  wird  das  nasse  Laken  rasch  beseitigt  und  an 
seiner  Statt  ein  trockenes,  nöthigenfalls  etwas  vorgewärmtes  in  analoger 
Weise  umgeworfen  und  der  Körper  wie  vordem  mit  demselben  frottirt. 
Die  ganze  Procedur  mag  zu  Beginn  blos  eine,  später  zwei  bis  vier  Minuten 
lang  dauern.  Nach  derselben  geht  der  Kranke  am  besten  abermals  zu  Bette. 
Haben  Sie  durch  etwa  eine  bis  zwei  Wochen  täglich  diese  Procedur  geübt,! 
dann  lohnt  es  sich,  behufs  erhöhter  anregender  Wirkung  etwas  Kochsalz 
(etwa  im  Verhältniss  von  1 :  1000)  dem  Wasser  zuzusetzen. 

Müssten  Sie  aus  einem  der  vorgenannten  Gründe  jedoch  von 
der  Vornahme  solcher  hydriatischer  Massnahmen  absehen,  dann  em- 
pfiehlt sich  eine  trockene  Abreibung  mit  einem  rauhen  W^olltuche, 
welche  Sie  bei  dem  Kranken  morgens  unmittelbar  nach  dem  Ver- 
lassen des  Bettes  vornehmen  lassen. 

Noch  eine  letzte,  praktisch  immer  wiederkehrende  Frage  möchte  i 
ich    streifen,    die    Frage    nach    der  Verehelichung   eines   chlorotischen 
Individuums.  Eine  echte  Chlorose  vorausgesetzt,  wäre  mein  Standpunkt  ^ 
der,    das    Heiraten    zuversichtlich    zu    gestatten,    soweit    aber    zeitlich 
hinauszuschieben,    bis    die  Chlorose    als    geheilt    angenommen    werden 
darf.    Wo    eine    bereits    recidivirte   Chlorose    vorliegt,    dort    allerdings 
würde  ich,  ganz  besonders  in  Ansehung  der  Gefahren  der  Gravididäti 
von    einer    Ehe,    soweit    dies   namentlich    unter   Rücksichtsnahme    aufj 
psychische    Stimmung   der    Patientin  möglich    ist,  abrathen;   allerdings 
dürfen  wir  nicht  ganz  vergessen,   dass  manche  bis  dahin  jeder  hygie- 
nischen und  medicamentösen  Therapie  trotzenden  Chlorosen  nach  ein- 
gegangener Ehe  thatsächlich  zur  Genesung  kamen. 

Was  nun  die  medicamentöse  Behandlung  der  Chlorose  anbelangt, 
so  kennen  Sie  wohl  alle  das  eine  Mittel,  das  als  förmliches  Specificum , 
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o-eo-en  Chlorose  g-erülimt  wird:  das  Eisen.  So  alt  der  Gebrauch  des-  Eisen, 
selben  gerade  bei  der  in  Frage  stehenden  Erkrankung  ist,  so  wenig 
können  wir  behaupten,  dass  wir  volle  Klarheit  über  die  Wirkungs- 
weise des  Eisens  besitzen.  Es  darf  jedoch  als  ziemlich  ausgemacht  Ander  Wirkung, 
igelten,  dass  Eisen  —  von  der  Schleimhaut  des  Digestionstractes  eines 
chlorotischen  Individuums  —  nach  annähernd  allseitiger  Auffassung 
wenigstens  dann  resorbirt  und  im  Körper  weiterhin  verarbeitet  wird, 
wenn  es  in  einer  dem  Blutfarbstoffe  selbst  ziemlich  ähnlichen  Verbindung 
verabreicht  wird.  Gelangt  es  in  anderer,  sei  es  in  anorganischer  oder 
organischer  Combination  zur  Verabfolgung,  auch  dann  erfolgt,  nach  der 
Ansicht  des  einen  Theiles  der  Autoren  (z.  B.  Quincke,  W  ölte  ring) 
Resorption  vom  Magen  und  Darm  des  chlorotischen  Individuums  aus, 
während  ein  anderer  Theil  der  Autoren  (z.  B.  Kobert)  die  auch  dies- 
falls nicht  zu  leugnenden  günstigen  Wirkungen  des  Eisens  als  locale 
Magendarmwirkung  deutet.  Durch  zahlreiche  experimentelle  Arbeiten 
sei  es  erwiesen,  dass  derartige  Eisenpräparate  eine  local  reizende 
Wirkung  entfalten,  in  der  Schleimhaut  des  Magens  und  des  Darmes 
active  Hyperämie  hervorrufen.  Hiedurch  aber  wird  die  Verdauungs- 
kraft des  Digestionsapparates  gehoben,  ganz  besonders  aber  die  Schleim- 
haut desselben  geeigneter  gemacht,  das  in  der  Nahrung  gebotene  Eisen 
zu  resorbiren  und  für  den  gesammten  Organismus  nutzbar  zu  machen. 
Und  eine  analoge  Ansicht,  der  neuerdings  auch  Liebreich  wieder 
das  Wort  redet,  vertritt  schon  seit  geraumer  Zeit  Binz:  Es  gibt  neben 
»nutritiven«  Eisenpräparaten  auch  solche,  welche  adstringirend  auf 
die  anämische  Schleimhaut  des  Digestionstractes  wirken  und  hiedurch 
die  Resorption  der  Verdauungsproducte  erhöhen.  Der  hiedurch  ge- 
steig'erte  Nährstrom  kann  für  den  Oro:anismus  auch  eine  verbesserte 
Blutmischung  erzeugen.  Eisenpräparate  dieser  Gruppe  benennt  Lieb- 
reich als  tonisirende:  es  sind  die  schwer  resorbirbaren  Eisenverbin- 
dungen, besonders  die  Eisensalze.  Die  Ferroverbindungen  sind  dies- 
bezüglich den  Ferri  verbin  düngen  vorzuziehen. 

Wahl  und  Dosirune-  der  einzelnen  ieweils  in  Verwendung"  s-ezo-    Dyspepusche 

°  ''    _  .  .  Chlorosen. 

genen  Eisenpräparate  hängen  von  deren  Wirkungsart  und  ihrem  diffe- 
renten  Gehalte  an  metallischem  Eisen,  und  innerhalb  der  ersten  Gruppe 
von  deren  Verdaulichkeit  ab.  Dyspeptische  Beschwerden,  welche  blos 
Theilerscheinungen  der  Chlorose,  nicht  etwa  Symptome  eines  neben  der- 
selben bestehenden  Ulcus  ventriculi  oder  einer  separaten  Gastritis 
sind,  bilden  keine  Contraindication  für  Eisenmedication.  Allerdings 
scheint  es  mir,  wo  jene  Beschwerden  sehr  hochgradig  sind,  in  manchen 
Fällen    unausweichlich,    zunächst    ohne    Eisentherapie    blos    gegen    die 
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Dyspepsie  anzukämpfen,  um  nach  Milderung  dieser  Krankheitss^^mptome 
erst  später  auch  die  Eisenmedication  einzuführen.  Schon  früher  habe 
ich  erwähnt,  dass  Sie  diese  Erscheinungen  unterdrücken  können,  bald 
durch  Verabreichung  von  Salzsäure,  bald  durch  jene  von  Alkalien, 
dann  wieder  durch  Bekämpfung  der  Magendarmatonie,  für  welch 
letztere  uns  nicht  blos  mechanische  Mittel,  sondern  auch  medicamen- 
töse,  wie  beispielsweise  die  Präparate  von  Nux  vomica  oder  Rheum, 
verfügbar  sind. 
Gastraigien.  Aucli  heftige  Gastralgicu,    welche  bei    Eiseneinfuhr    exacerbiren, 

können  Sie  hindern,  eine  sonst  zweckdienliche  Eisentherapie  ein- 
zuleiten. Hier  rathe  ich  Ihnen,  zunächst  gegen  die  Hyperästhesie  des 
Magens  einzuschreiten.  Sie  verordnen  ausschliesslich  Milchdiät,  warme 
Tücher  auf  den  Bauch  und  intern  entweder  eines  unserer  Belladonna- 
Präparate  oder  Argentum  nitricum. 

Rp.  Argent.  nitric.  05, 
Argill.  alb.  q.  s., 
M.  f.  ].  a.  pilul.  Nr.  L. 
D.  S.  2 — 3  Pillen  täglich  vor  dem  Essen. 

Nach  circa  zweiwöchentlicher  Behandlung  dürfte  der  Magen  so- 
weit gebessert  sein,  dass  er  für  die  Eiseneinfuhr  völlig  tolerant  ist. 
Ich  möchte  aber  noch  anfügen,  dass  es  mir  vortheilhaft  erscheint, 
dort,  wo  muriatische  Hyperacidität  nachweisbar  ist,  das  Eisen  nicht 
wie  sonst  nach  dem  Essen,  sondern  vielmehr  unmittelbar  vor  dem- 
selben zu  verabfolgen. 

Sind  Sie  einmal  entschlossen.  Eisen  intern  zu  verabreichen,  so 
möchte  ich  Ihnen  empfehlen,  von  Anbeginn  an  keine  grösseren  Tages- 
^^'^Sens.'^^'  dosen  zu  verabfolgen,  als  O'Oö— Ol  höchstens  0-2 g  metallisches  Eisen 
respective  ein  dieser  Quantität  von  metallischem  Eisen  entsprechendes 
Ausmass  des  ausgesuchten  Eisenpräparates.  Nach  eigener  Erfahrung 
aber  muss  ich  mich  unter  Umständen  auf  die  Seite  jener,  wie  mir  fast 
scheinen  möchte,  minder  zahlreichen  Autoren  (Niemeyer's,  Immer- 
mann's,  neuestens  wieder  Litten's)  stellen,  welche  für  die  eventuelle 
Darreichung  grosser  Eisendosen  plaidiren.  Allerdings  kann  ich  dies,  wie 
man  bereits  aus  dem  vorhergehenden  Satz  ersieht,  nicht  so  bedingungslos 
thun,  als  die  genannten  Autoren.  Auch  ich  bin  für  anfänglich  kleine 
Quantitäten.  Es  gibt  aber  meiner  Meinung  nach  zweifellos  Chlorosen, 
bei  denen  diese  Therapie  nicht  oder  ganz  unvergleichlich  langsamer 
zum  Ziele  führt,  als  jene  der  Verabreichung  grosser  Eisendosen,  mit 
deren  Einnahme  alsbald  ein  unbestreitbarer  und  rascher  Fortschritt 
zur  Heilung  überhaupt  erst  verzeichnet  werden  darf. 
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Ferrum 
oxalicum. 


Icli  führe  Ihnen  von  Eisenpräparaten  die  folgenden  ausführlicher  Eisenpräparate. 
an.  Es  sind  jene,  welche  auf  der  Klinik  die  häufigste  Anwendung- 
rinden  und  über  welche  mir  theils  durch  die  Klinik,  theils  durch  meine 
Dienstzeit  im  Rudolfspitale  reiche  persönliche  Erfahrung  zu  Gebote  steht. 
Als  recht  oft  gebraucht  nenne  ich  Ihnen  zunächst  das  von  H  a  3^  e  m 
empfohlene  Ferrum  oxalicum. 

Rp.    Fem  oxalici  oxydulat.  20, 

Elaeosacch.  menth.  pp.  oder  Natrii  bicarb.   lO'O, 
M.  f.  pulv. 

D.S.  2 mal  täglich  unmittelbar  nach  dem  Essen  eine  Messerspitze. 

oder  genauer: 

Rp.    Ferr.  oxalic.  oxydulat.  2"0, 

Sacch.  alb.  (Natr.  bicarb.)  4-0, 
M.  f.  pulv.  div.  in  dos.  Nr.  XII. 
S.  3mal  täglich  nach  dem  Essen  1   Pulver  in  Oblaten. 

Wollen  Sie  diese  Präparate  in  grösseren  Dosen  anwenden,  so 
können  Sie  getrost  beispielsweise  in  der  erstgenannten  Formel  bis  zur 
Verordnung  von  Ferr.  oxalic.  und  dem  Constituens  zu  gleichen  Theilen 
ansteigen  und  hievon  3mal  täglich  eine  Messerspitze  voll  einnehmen 
lassen,  ein  Vorgang,  den  Sie  oft  auf  der  Klinik  befolgt  sehen. 

Als  weiteres  Präparat  nenne  ich  Ihnen  die  Blaud'schen  Pillen, 
deren  Vorschrift  die  folgende  ist: 

Rp.  Ferr.  sulf.  oxydul., 
Kai.  carbon.  aa.   lO'O, 
Pulv.  tragacanth., 
Aqu.  dest.  aa.  q.  s., 
M.  f.  1.  a.  pilul  Nr.  C. 

Hievon  lassen  Sie  3mal  täglich  nach  dem  Essen  je  1 — 4  Pillen 
nehmen.  Eine  Pille  enthält  0"1^  Ferr.  sulfur.,  demnach  circa  0"02^  me- 
tallisches Eisen.  Gerade  diese  Blaud'schen  Pillen  stellen  eines  der  in 
allen  deutschen  Ländern  meistbeliebten  Eisenpräparate  dar.  Es  mag  theTie'^ihre^r  wir- 
sein.  dass,  wie  dies  speciell  P  f  i  b  r  a  m  erklärt,  ihre  anerkannt  gute  ^"""' 
^^'irkung  auf  dem  gleichzeitigen  Gehalt  von  Kali,  einem  wichtigen 
Constituens  der  rothen  Blutkörperchen,  und  andererseits  auf  dem  Ge- 
halt an  Schwefelsäure  beruht,  welche  möglicherweise  die  bei  vielen 
Chlorosen  durch  abnorme  Darmgährung  entstehenden  aromatischen 
Körper  zu  minder  schädigenden  gepaarten  Schwefelsäuren  umzuwandeln 
vermag;  oder  es  mag  zur  günstigen  Wirkung  der  Blaud'schen  Pillen 
die  Entstehung  von  Eisencarbonat  in  statu  nascendi  beitragen.  Jeden- 
falls scheint  mir  die  gleichzeitig  abführende  Wirkung  der  Pillen  von 
Belang  und  ich  halte  die  Pillen  gerade  bei  jenen  Chlorosen  für  nutz- 
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Ferr.     hydrogen 
reduct. 


bringend,    bei  denen  Obstipation    und  um  dieser  Willen  selbst  Intole- 
ranz für  Eisen  bestellt,  insolange  die  erstere  nicht  behoben  wird. 

Zwei  weitere  Eisenpräparate  sind  das  90 — 100%  metallisches  Eisen 
enthaltende  Ferrum  hydrogenio    reductum    und    das    Ferrum  lacticum 
oxydulatum,  welch  letzteres  207o  Eisen  führt.   Sie  verschreiben: 
Rp.    Ferr.  hydrogen.  reduct.  005, 
Elaeosacch.  calami  0"4, 
M.  f.  pulv.  Dent.  tal.  dos.  Nr.  XX. 
S.  2 — 3  Pulver  nach  dem  Essen, 


Ferr.  lacticum 


weit  er  s 


oder: 


Rp 


Ferr.  lactic.  oxydulat.  0'2.5, 
Sacch.  alb.  (Natr.  bicarb.)  0.3, 
M.  f.  pulv.  Dent.  tal.  dos.  Nr.  XX. 
S.  3  Pulver  täglich  nach  dem  Essen. 


Rp. 


Ferr. 
Succ. 
M.  f. 
Dent. 


Vallet'sche 
Pillen. 


lact.  oxydulat.  0"05, 
liq.  q.   s., 
1.  a.  pilul, 

tal.   dos.  Nr.   quinquaginta. 
S.  3mal  täglich  3 — 4  Pillen. 

Auch  der  Spiritus  aetheris  ferri  chlorati  (Tinct.  nervin.-tonic.  Bestou- 
scheffii)  ist  ein  besonders  bei  den  Franzosen  gerne  verschriebenes  Eisen- 
prilparat,  von  welchem  Sie  3 — 5mal  täglich  20 — 30  gtts.  verordnen. 

Ich  füge  die  sogenannten  Vallet'schen  Pillen  an,  die  sich  aus  Ferr. 
sulfuric.  und  Natr.  bicarb.  zusammensetzen,  die  Sie  jedoch,  um  sie  stets 
frisch  bereitet  zu  erhalten,   immer  dementsprechend  verordnen  mögen: 
Rp.    Pilul.  ferr.  carb.  Valleti, 
rec.  parat.  Nr.  centum. 
S.  3mal  täglich  2 — 3  Pillen    (L  Pille    enthält  002  metalhsches  Eisen). 

Eine  wichtige  Gruppe  von  Eisenpräparaten  ist  jene  der  organischen 

Wird   von    manchen  Autoren    bei   den  bisher  e:e- 

blos    eine    locale  Wirkung    angenommen 

''  und  jede  Eisenresorption  geläugnet,    so    scheint    diesen  Autoren    eine 

Resorption    der  zu  nennenden  organischen  Eisencombinationen  bereits 

Eisenaibuminate  viel  glaubwürdiger.  Es  sind  dies  die  Eisenalbuminate  und  Eiseiipepto- 

und  Peptonate.  cd  <d  ^     ^  i     i 

nate.  Das  am  meisten  auf  der  Klinik  verwendete  Präparat  dieser  Art 
Liq.  ferr.  aibum.  ist  der  Liöuor  ferri  albuminati  Dr.  Drees: 

Drees.  -■■ 

Rp.    Liq.  ferr.  albuminat.  Dr.  Drees   lOO'O. 

D.S.  3—5  Kaffeelöffel  täghch. 

Da  der  Liq.  ferr.  albuminat.  Drees  0'4Vo  metaUisches  Eisen  enthält,  entspricht 

ein  Kaffeelöffel   0-02^  Eisen.) 

^aibnmiifaTe."  I^    gleicher  Form    und  Dosirung  können  Sie  auch  den  Liq.  fer, 

albuminat.  Gude,  Helfenberg  oder  Lynke  anwenden. 


Organische 
Eisen  Verbindun- 
gen. 


Eisenverbindungen, 
nannten  Eisenverbinduiigen 
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Die   meinerseits    noch    meist   gebrauchte    Form    eines    Liq.  ferri^^i-  ^^'■'■-  p^p*«- 

°  _  _  ^  nati. 

pcptonat.  ist  jene  der  Firma  Pizzala.  Sie  besteht  in  einer  2"57oi8'en 
Lösung  trockenen  Eisenpeptonates.    Sie  receptiren: 

Rp.    Liq.  feri-.  peptonat.  Pizzala   100"0. 
S.  2mal  täglich   1  Theelöffel. 

Diesem  analog  existirt  ein  Liq.  ferri  peptonat.  Helfenberg, 
Gude.  Von  mancher  Seite  wird  den  Eisenpeptonaten  eine  appetit- 
anregende Wirkung  zugeschrieben. 

Ein    weiteres    empfehlenswerthes  Eisenpräparat    ist    die  Tinctura '^''^"■•*'®''''°^y^^'- 

r^  r       1  compos.  Athen- 

ferri  oxydati  composita  Athenstaedt,    welche  Eisensaccharat  als    wirk-        staedt. 
sames  Princip  führt. ^)  Sie  verordnen: 

Rp.  Tiiict.  ferr.  oxydat.  comp.  Athenstaedt   lOO'O. 

D.  S.  8mal  täglich  1  Esslöffel. 

(Tinct.  Athenstaedt  0'27o    metallisches    Eisen,    daher    1    Esslöffel  =  0'03_^ 

metaUisches  Eisen.) 

Diesen  Präparaten    reihe    ich    endHch    jene   Eisenpräparate    an,  B'^teiseiipräpa- 
welche  aus  Blut  dargestellt  werden,    und    über  deren  Resorption  wohl 
ziemlich  alle  Autoren  einig  sind.    Ich  nenne  Ihnen  drei  dieser  Präpa- 
rate,   und    zwar    das   von  K  o  b  e  r  t  durch  Einwirkung  von  Zinkstaub 
auf  Bluttarbstüff  dargestellte  Hämol,  das  durch  Einwirkung  von  Pyro- 
gallol    auf    Blut    gewonnene    Hämogallol,     endlich     das     Hämalbumin  gaUoi^iliid^Häm- 
Dr.  D  ahmen.  Diebeiden  erstgenannten  Präparate,  über  die  ich  zwar      aibumm. 
keine    eio:ene    Erfahrung'    besitze,     haben    einen    Gehalt     an     metalli- 
schem   Eisen    von    0"28'yo    beziehungsweise   0'26*'/o,    das    Hämalbumin 
Dr.  D  ahmen  von  ungefähr  0"36%.  Man  verabreicht  die  beiden  erst- 
genannten Präparate  in  Pulverform,  und  zwar  in  relativ  recht  kleiner 
Dosis  3 — 4mal    täglich    bis    0"ö^  oder  in  Form  von  Tabletten,    deren 
jede  0  2ög  des  Medicamentes  enthält.    Das  Hämalbumin  Dr.  Dahmen 
pflegt  man  dreimal  täglich   zu  je  1 — 2^,    ebenfalls  in  Pulverform,   zu 
verabfolgen.    Es  wird  gut  vertragen. 

Von  den  als  Pilulae  Sanguinali  Krewel  benannten  Eisenpillen,  ^'au  &ew^eT 
welche  sich  aus  lO^o  Hämoglobin,  467o  natürlichen  Blutsalzen  in 
leicht  löslicher  Form  und  44*^/0  frisch  peptonisirtem  Muskelei weiss 
C(jnstituiren,  habe  ich  während  der  langen  Anwendungszeit  dieser  Pillen 
auf  unserer  Klinik  eigentlich  nie  Erfolge  gesehen,  welche  jenen 
sonstiger  Eisenpräparate  gleichzustellen  wären.  Andere  Autoren  indess, 
wie  beispielsweise  Litten,  bezeichnen  dieselben  ausdrücklich  in 
manchen  Fällen  höchst  wirksam. 


')  Sie    besteht    aus    Ferr.     oxydat.    saccharat.     To  (j,    Aq.    dest.    580^,  Syrup 
simpl.  180  <7  und  Spiritus  16b  g. 
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Hämatogen, 
Haematicum. 


Carniferin. 


Icli  möchte  endlicli  ein  letztes,  von  Schmiedeberg  ursprüng- 
lich  gleiclifalls  aus  dem  thierischen  Organismus,  und  zwar  der  Leber 
des  Schweines  gewonnenes,  jetzt  aber  aucli  künstlicli  darstellbares 
Eisenpräparat,  das  Ferratin,  nennen,  das  auch  nach  meiner  Erfahrung 
ganz  vorzügliche  Dienste  leistet.  Dasselbe  enthält  6 — 77o  metallisches 
Eisen,  demnach  verordnen  Sie: 

Rp.    Ferratin  25'0, 

Div.  in  dos.  aeq.  Nr.  L. 
S.   3  Pulver  täglich. 
(1^  Ferratin  =- 0'06  metallisches  Eisen.) 

Auch  in  Originalfläschchen  können  Sie  dasselbe  ganz  zweckmässig 
verordnen.  Diesen  ist  jedesmal  eine  kleine  Metallhülse  —  nach  Art 
etwa  eines  Fingerhutes  —  beigegeben,  welche  Oög  des  Pulvers  fasst. 
Sie  lassen  demnach  drei  —  eventuell  auch  bis  sechs  —  solcher  Hülsen  pro 
Tag  einnehmen. 

Grleich  bewährt  fand  ich  in  mehreren  Fällen  das  Hämatogen  Hommel 
und  das  wohlschmeckende  Haematicum  Glausch.  Sie  geben  von  jedem 
dieser  beiden  in  Originalfläschchen  versandten  Eisenpräparaten  3mal 
täglich  1  Kaffee-  bis  1  Esslöffel,  von  letzterem  bis  3mal  1  Liqueurglas  voll. 

Anhangsweise  erwähne  ich  noch  ein  weiteres,  gleichfalls  neues 
Eisenpräparat  dieser  Reihe,  das  phosphorfleischsaure  Eisenoxyd,  das 
als  Carniferin  nach  vorliegenden  Berichten  nutzbringende  Anwendung 
findet.  Seinem  Gehalt  an  30%  metallischem  Eisen  entsprechend,  ver- 
abfolgen Sie  dasselbe  etwa  in  nachfolgender  Verschreibungsart : 
Rp.    Carniferin  0'15, 

Elaeosacch.  citri  0'3, 
M.  f.  pulv.  Dent.  tal.  dos.  Nr.  XXX. 
S.   2  Pulver  täglich. 
(lg  Carniferin  =  0"3  metallisches  Eisen,  0"155'  =  0"045  metallisches  Eisen.) 

Noch  ein  Moment  erscheint  mir  bei  der  inneren  Verabreichung 
von  Eisenpräparaten  erwähnenswerth.  Wo  diese  seitens  des  Magens 
nicht  gut  vertragen  werden  und  Krankheitserscheinungen  dieses  Organs 
hervorrufen,  respective  bereits  vorhandene  steigern,  dort  lässt  sich  oft 
noch  dadurch  mit  Eisen  beikommen,  dass  man  dasselbe  in  Pillenform 
verordnet,  die  Pillen  aber  keratinisiren  lässt.  Hiedurch  fällt  die  Mög- 
lichkeit einer  Magenverdauung  des  Eisens  i.  e.  einer  entzündlichen 
Wirkung  desselben  auf  die  Magenschleimhaut  vollends  weg  und  wird 
die  Eisenpille  überhaupt  erst  im  Dünndarme  aufgeschlossen. 
^''Therapie'^^'^'  WsLä  die  zeitliche  Dauer  der  ununterbrochenen  Eisendarreichung  an- 

langt, so  dehne  ich  dieselbe  fast  immer  auf  vier  bis  sechs  Wochen  aus.  Ist 
nach  Ablauf  dieser  Zeit  die  Chlorose  nicht  geheilt,    dann  ziehe  ich  es 


( 


Keratinisirte 
Pillen. 
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vor.  statt  noch  weiter  Eisen  nehmen  zu  lassen,  nunmehr  drei  bis  vier 
Wochen  zu  pausiren  und  erst  dann  die  Eisentherapie  neuerlich  auf- 
zunehmen. Oft  führt  diese  Wiederholung  zum  gewünschten  Ziele.  Eine 
besondere  Diät  während  eines  Eisengebrauches  einzuführen,  halte  ich 
für  durchaus  unnöthig.  Ich  lasse  ebenso  Fett,  wie  Obst  und  Säuren 
geniessen.    freilich  zeitlich  möglichst  getrennt  von    der  Eiseneinnahme. 

Xicht  gar  selten  werden  Sie  Gelegenheit  haben,  eine  Chlorose,  Eisenwässer. 
deren  Heilung  im  Hause  trotz  Eisentherapie  nicht  eintreten  will,  nach 
einem  unserer,  durch  ein  eisenhaltiges  Mineralwasser  ausgezeichneten 
Curorte  zu  senden.  Auch  in  solchen  Fällen  werden  Sie  auf  dem  Be- 
suche eines  dieser  Curorte  bestehen,  bei  welchen  die  privaten  Verhältnisse 
des  Kranken  es  Ihnen  klar  machen,  dass  die  von  Ihnen  geforderte 
hvgienische  Behandlung  der  Patienten  nicht  befolgt  werden  kann.  Wir 
theilen  dieselben,  soweit  es  sich  um  reine  Eisenquellen  handelt,  in  zwei 
Gruppen  ein:  in  die  sos-enannten  Stahlbäder,  i.  e.  die  alkalischen  Eisen- ^"!.^^'^^^®Pl''°- 

i  J.  »  '  Wasser,    Stahl- 

wässer  oder  Eisensäuerlinge  einerseits,  in  welchen  das  Eisen,  an  Kohlen-  wässer. 
säure  gebunden,  als  kohlensaures  Eisenoxydul  auftritt,  die  alkalisch- 
salinischen  Eisenwässer  auf  der  anderen  Seite,  in  welchen  Eisen  als 
schwefelsaures  Eisenoxjdul  enthalten  ist.  Von  den  ersten  nenne  ich 
Ihnen  Pyrmont  (Fürstenthum  Waldeck),  Cudowa  und  Flinsberg 
in  Preussisch- Schlesien,  Schwalbach  (Provinz  Hessen-Nassau),  Königs- 
wart  (Böhmen),  Alexanderbad  (im  Fichtelgebirge,  Oberfranken). 
St.  Moritz  (Schweiz)  und  Spaa  (Belgien).  Mindestens  gleiche  Bedeutung  limscVe^Visen- 
scheinen  mir  die  alkalisch-salinischen  Eisenwässer  zu  besitzen,  unter 
denen  ich  namentlich  anführe:  Pyrawart  (Niederösterreich),  Franzens- 
bad (Böhmen),  Elster  (sächsisch-böhmische Grenze)  und  Tarasp  (Schweiz). 
Ihre  anerkannt  vorzügliche  Wirkung  bei  Chlorose  dürfte  eben  nicht  wirkuugsait. 
blos  auf  Rechnung  ihres  Eisengehaltes,  sondern  mit  auf  Rechnung 
ihres  Gehaltes  an  Schwefelsäure  respective  schwefelsauren  Salzen  zu 
stellen  sein.  Speciell  nach  französischen  Beobachtungen  scheint  es  fast 
festzustehen,  dass  in  voller  Analogie  mit  Eisenwässern  auch  die  sali- 
nischen Mineralwässer  eine  auf  den  Stoffwechsel  belebende,  die  intra- 
organe  Oxydation  befördernde  Wirkung  besitzen.  Darnach  ist  es  be- 
greiflich, weshalb  die  Wirkung  dieser  salinischen  Eisenwässer  bei 
Chlorose,  bei  der  doch  fast  immer  die  Stickstoffausscheidung  geringer, 
der  Stoffwechsel  verlangsamt,  die  Oxydationssumme  verkleinert  ist, 
eine  erprobt  günstige  sein  soll. 

Hiezu  kommt  noch,  dass  ebenso  wie  in  den  Curorten  mit  den 
alkalischen  Eisenwässern,  und  zwar  den  speciell  an  freier  Kohlensäure 
reicheren    Wässern,    in    jenen    Curorten    mit   den  alkalisch-salinischen 
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'^Geb^auch^auc™  Eisenwässerii  gleichzeitig    neben   der  Trinkcur    auch    Badecuren,    dort 

Bäder.        ^^[f^  (jgjjj  Elsenwasser  selbst,    hier  als  Eisenmoorbad  gebraucht  werden 

können,    welch    letztere    übrigens    auch    in    manchen    der  Curorte  mit 

Stahlbäder,  alkalischcn  Eisenwässern,  wie  beispielsweise  in  Flinsberg,  Königswart, 
Alexanderbad  zur  Verfügung  stehen.  Ich  würde  übrigens  bei  einfacher 

Moorbäder.  Chlorosc  dicsc  Eisenmoorbädcr  ihrer  etwas  erschlaffenden  Wirkung 
wegen  nicht  empfehlen,  dort  allerdings  für  angezeigter  halten,  wo  gleich- 
zeitig Erscheinungen  von  Ueberreizung  des  Nervensystems  bestehen. 
Die  Stahlbäder  aber  wirken  Dank  ihrem  Gehalte  an  freier  Kohlensäure' 
belebend  auf  den  gesammten  Organismus.  Denn  die  Kohlensäure  be- 
dingt active  Hyperämie  der  Haut,  die  sich  bei  dem  im  Kohlensäure- 
bad sitzenden  Menschen  durch  ein  angenehmes  Gefühl  des  Prickeins  auf 
der  Haut  und  deren  Röthung  bemerkbar  macht;  sie  wirkt  demnach  nicht 
viel  anders  als  eine  kurze  energische  Hautabreibung.  Von  solchen  an 
Kohlensäure-    Kohlcnsäurc    rcichcren  Quellen    nenne    ich   Ihnen  St.  Moritz,    Tarasp, 

reichere  Stahl- 
bäder.       Königswart,    Schwalbach,    ganz    besonders    aber  das  bisher  noch  nicht 

erwähnte  Szliacz  in  Oberungarn.  Dieses  besitzt  die  besondere  Eigen- 
thümlichkeit  erhöhter  Temperatur,  da  seine  Quellen,  z.  B.  die  Josefs- 
quelle, eine  natürliche  Temperatur  von  254 — 32*2°  C.  aufweisen.  Hie- 
durch  eignet  es  sich  zu  Bädern  doppelt  gut,  während  es  für  Trink- 
curen  zum  Mindesten  sich  nicht  schlechter  schickt ;  denn  gerade  die 
kalte  Temperatur  macht  vielfach  die  Eisenwässer  für  den  chlorotischen 

Tagesmenge  des  Magcu  schwcrcr  Verträglich.    Die  Menge  des  in  den  genannten  Eisen- 
getrunkenen /-\      n  1  T-i  ^   •  •  • 
Bisenwassers,    wasscrcurortcn  genossenen  Quellwassers  beträgt  zu  Begmn  meist  circa 

600^  pro  Tag,  vertheilt  in  je  drei  Bechern  a  200  g,  deren  erster  — 
wenn  dies  der  Magen  irgend  verträgt  —  mit  nüchternem  Magen,  der 
nächste  etwa  nach  der  Hauptmahlzeit,  der  dritte  Nachmittags  getrunken 
wird.  Hiebei  wird  zweckmässig  das  Wasser  durch  Einstellen  des 
Bechers  in  Wasserdampf  vorgewärmt.  Im  weiteren  Verlauf  wird  je- 
doch die  Menge  oftmals  bis  zu  1  ^  pro  Tag  gesteigert,  so  dass  ein 
Becher  noch  Vormittags  unmittelbar  nach  dem  Bade,  ein  letzter 
Becher  unmittelbar  nach  der  Abendmahlzeit  eingeschoben  wird.  Die  Dauer 
einer  solchen  Trinkcur  beläuft  sich  auf  vier  bis  sechs  Wochen. 

Eine  Trinkcur  von  Eisenraineralwässern  im  Hause  einzuleiten, 
scheint  mir  wenig  empfehlenswerth  und  nur  unter  Benützung  der  alkalisch- 
salinischen  Eisenwässer  möo^lich.  Denn  bei  den  Eisensäuerlingen  ßxllt 
einige  Zeit  nach  ihrer  Füllung  das  Eisen  zunächst  als  einfach  kohlen- 
saures Eisen,  im  Weiteren  als  Eisenoxydhj^drat  aus  in  Folge  fort- 
schreitenden Entweichens  der  Kohlensäure.  Und  schüttelte  man  die 
Mineralwasserflasche  auch  vor  jedem  Gebrauche  auf,  so  wäre  dennoch 
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das  Eisen  selbstv^erständlich  nicht  mehr  in  seiner  natürlichen  Verbindung 
vorhanden,    die  Wirkung    des    Mineralwassers   zweifellos    geschmälert. 

Im  Anschlüsse  an  die  Besprechung  der  Therapie  der  Chlo- 
rose mittelst  Eisenwässer  sei  noch  Folgendes  bezüglich  der  An- 
wendung sonstiger  Mineralquellen  bei  Bleichsucht  angefügt.  Man  kann, 
wie  sieh  wohl  fast  von  selbst  versteht,  nicht  blos  durch  rein  medi- 
camentöse  Mittel,  sondern  auch  durch  Mineralwässer  gegen  die  bei 
Chlorose  so  häutigen  dyspeptischen  Beschwerden  zu  Felde  ziehen. 
Wollen  Sie  dies  ausführen,  dann  werden  Sie,  wo  Atonie  des  Magens  Aikausche  und 
besteht,  am  ehesten  eines  unserer  alkalischen,  respective  alkalisch-  tische  Queiiea. 
muriatischen  Mineralwässer,  wie  etwa  jenes  von  Ems,  von  Neuenahr. 
Homburg  oder  Kissingen  wählen.  Die  beiden  letztgenannten  Cur- 
orte  und  nicht  weniger  Vichy  oder  Karlsbads  kalt  getrunkene  Quellen 
eignen  sich  auch  noch  dort,  wo  sich  höhergradige  Obstipation  lindet. 
Wo  aber  muriatische  Hyperacidität,  motorische  Reizsymptome  seitens 
des  Magens  bestehen,  dort  dürfte  neben  den  alkalischen  Wässern  eine  iQdifferenteTher- 
sedative  Cur,  wie  eine  solche  etwa  in  unseren  indifferenten  Thermen 
ermoghcht  ist,  am  passendsten  sein.  Ich  nenne  Ihnen  Plombieres  in  den 
Vogesen.  Wildbad  im  Schwarzwald,  mit  grösserem  Nachdruck  Gastein, 
Römerbadin  Steiermark,  weiters  Pfäffers-Ragaz(Canton  St.  Gallen,Schweiz), 
ganz  besonders  aber  Johannisbad  (Böhmen),  welch  letzteres  auch  einen 
alkalisch-salinischen  Eisensäuerling,  die  S'^warme Kaiserquelle,  beherbergt. 

Ungeachtet  der  Berücksichtigung  aller  vorgenannten  Cautelen, 
trotz  Wahl  des  wirksamsten  Eisenpräparates  werden  Sie  aber  dennoch 
ab  und  zu.  freilich  selten,  Fällen  von  Chlorose  begegnen,  welche  nicht 
heilen  wollen,  welche  der  vernünftigsten  Eisentherapie  trotzen. 

Man  hat  vorgeschlagen,  diese  durch  eine  combinirte  Eisenmangan-  ^^^"ife^rap'ir"' 
medication  zu  bekämpfen,  ein  Vorschlag,  welchem  die  Erzeugung  des 
Liq.  ferri  mangano-peptonati  Hell  (Troppau),  Helfenberg,  Pizzala,  Grude 
entsprungen  ist.  Ich  muss  gestehen,  dass  ich  selber  nie  beobachten  konnte, 
dass  eine  Zugabe  von  Mangan  zur  Eisenmedication  bei  Chlorose  irgend 
wirksamer  gewesen  wäre,  als  diese  letztere  allein,  beziehungsweise  letztere 
erst  dann  gefruchtet  hätte,  wenn  Mangan  gleichzeitig  verabfolgt  wurde. 

Ganz  anders  aber  steht  es  mit  gegen  Eisen  rebellischen  Formen 
von  Chlorose,  auf  welche  besonders  Neuss  er  und  Pick  aufmerksam  ,9'^'°™/.?°  ™" 

Magendilatation 

gemacht  haben.  Sie  zeichnen  sich  dadurch  aus,  dass  die  Erscheinungen    (Autointoxi- 

O  '  "  cation). 

seitens  des  Magens  subjectiv  und  objectiv  ganz  bedeutend  in  den 
Vordergrund  treten.  Magendruck,  Aufstossen,  Brechreiz,  wirkliches 
Erbrechen  —  sonst  bei  Chlorose  selten  —  existirt,  Symptome,  welche 
die  objective  Untersuchung  auf  eine  hochgradige  Atonie    des    Magens, 
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Magenausspü- 
lungen. 


oft  aber  auf  eine  echte  Dilatation  desselben  rückzuführen  vermag. 
Der  nüchtern  ausgeheberte  Magen  enthält  noch  beträchtliche  Quan- 
titäten von  Speisebrei  als  Rest  der  am  Vorabend  oder  selbst  noch 
früher  eingeführten  Nahrung.  Solche  Chlorosen  besitzen,  wie  nament- 
lich auch  N  e  u  s  s  e  r  hervorhebt,  einen  starken  Foetor  ex  ore,  welcher 
weder  von  einer  Erkrankung  der  Mundhöhle,  noch  der  Lungen  ab- 
geleitet werden  kann.  Man  kann  sich  des  Gredankens  nicht  erwehren, 
dass  die  eben  angezogenen  Fälle  von  Chlorose  vielleicht  doch  auf 
Autointoxication  beruhen,  derart,  dass  die  Magendilatation  das  primäre, 
die  chlorotische  Blutbeschaffenheit  das  secundäre  Symptom  wäre.  Aller- 
dings ist  hiefür  ein  absoluter  Beweis  nicht  erbracht.  Unterstützt  aber 
würde  diese  Anschauung  durch  die  Erfolge  der  Therapie.  Hier  hilft, 
wie  angefdeutet,  nicht  Eisen,  sondern  hier  zeigt  sich  —  auch  gegen 
die  Chlorose  —  zunächst  systematische  Anwendung  von  Magenausspü- 
langen  von  Nutzen.  Durch  diese  konnte  Pick  in  drei  bis  vier  Wochen 
Heilung  erreichen,  während  eine  mehrmonatliche  Eisenbehandlung  nutz- 
los war.  Ebenso  gute  Erfolge  und  ohne  die  mit  der  Magenausspülung 
immerhin  verknüpften  Unannehmlichkeiten  kann  man  auch  erzielen 
durch  innere  Darreichung  des  als  Desinhciens  wirksamen  Kreosots. 

Rp.    Kreosot.  0"05, 

Dent.  tal.  dos.  ad  caps.  gelatin.  Nr.  L. 
S.  3mal  täglich  unmittelbar  nach  jeder  Mahlzeit  1   Kapsel. 

In  ähnlicher  Weise  können  Sie  auch  Resorcin  und  Naphthol  u.  a.  m. 
(siehe  später)  verwenden. 

Wie    wir    anscheinend    berechtigt    sind,    in    solchen    Fällen    die 
Magendilatation     als    Ursache    einer    weiterhin    zur    Chlorose    Anlass 
gebenden  Autointoxication  anzusprechen,  so  dürfen  wir  wohl  mit  dem- 
selben Rechte  manche  Fälle  von  Chlorose,  bei  denen  hochgradige  Ob-j 
stipation  ganz  besonders  auffällt  und  wiederum  sonst  nicht  erklärbarer  j 
Foetor  ex  ore    als  Begleitsymptom   besteht,    als   Autointoxication    vom 
Darm  aus  betrachten.    In  der  That  erweist  sich  in  solchen  Fällen  eini 
Curgebrauch  in  Karlsbad,    Homburg   (bei  Wiesbaden)    oder    Kissingen' 
(Unterfranken)    von    Nutzen.     Die    beiden  letztgenannten  Wässer  sind' 
Kochsalzquellen,    wobei    aber    speciell    zwei    Quellen    Homburgs,    undj 
zwar  der  Luisen-  und  der  Stahlbrunnen,  nicht  unbeträchtliche  Mengen ' 
von  doppeltkohlensaurem  Eisenoxydul  führen,    das  in  geringer  Menge; 
auch  im  Kissinger  Rakoczy-Brunnen  enthalten  ist. 
vegetarianismus.  N  6  u  s  s  6  r  aber  macht  uoch  besonders  darauf  aufmerksam,   dass 

eine  geänderte  Diät,  und  zwar  Verordnung  von  wenigstens  überwiegend 
vecretarianischer  Kost  in  solchen  Fällen  sich    von  Erfolg    erweist.     Esi 


Chlorose  mit 

hochgradiger  Ob 

stipation. 
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wird  dies  thatsächlicii  auch  leicht  verständHch,  wenn  man  überlegt,  wie 
sehr  animalische  Nahrung-  zur  Bildung  von  resorbirbaren  und  thatsächlich 
resorbirten  Fäulnissstoffen  im  Darme  Anlass  gibt.  Die  Kohlenhydrate 
hingegen  treten  dieser  Eiweissfäulniss  vielleicht  dadurch  wirksam  ent- 
gegen, dass  sich  aus  denselben  organische  Säuren,  wie  Essigsäure, 
Buttersäure,  Milchsäure  abspalten,  welche  der  Thätigkeit  der  Eiweiss 
zerlegenden  Darmbakterien  entgegenwirken.  Klar  ist  es  auch,  dass  sich 
in  jedem  Falle  von  Chlorose  mit  Obstipation  die  Combination  von 
Eisen  mit  einem  Abführmittel  empfiehlt,  eine  Forderung,  welcher  bei- 
spielsweise die  Pilul.  aloeticae  ferrat.   gerecht    werden.     Ihrem    Gehalt  ^"^^l*®  aioeticae 

r  o  ferratae. 

von  0*03^  Eisen  pro  Pille  entsprechend,  verordnen  Sie  täglich  3  bis 
5  Pillen. 

Wo  endlich  eine  Reihe   nervöser  Symptome    im   Krankheitsbilde  ^'^.!°''°^!,''"*"®'' 

^       i  vosen  Sympto- 

der  Chlorose  hervorsticht,  dort  empfehle  ich  Ihnen  in  erster  Linie  ™®'^' 
Johannisbad  in  Böhmen,  das,  wie  bereits  erwähnt,  auch  eine  Eisen- 
fjuelle  besitzt,  daneben  Römerbad  (Steiermark),  Neuhaus  (unweit  Cilli 
in  Steiermark),  welches  gleichfalls  eine  Eisenquelle  aufweist,  und 
Schlangenbad  (Hessen-Nassau).  Manche  Kranken,  bei  denen  die 
chlorotischen  Symptome  überhaupt  nur  in  ganz  geringem  Masse  ent- 
wickelt sind,  fühlen  sich  auch  im  Höhenklima  wohl.  Der  beste  bezüe-- 
liehe  Curort  scheint  mir  St.  Moritz  zu  sein,  da  er  das  Gebirgsklima 
mit  einer  Eisenquelle  verbindet. 

Wir  haben  früher  gehört,  dass  Mangan,  als  Unterstützungsmittel 
des  Eisens,  wenigstens  nach  meiner,  übrigens  nicht  allseits  geth eilten 
Erfahrung,  keine  merkbaren  Dienste  bei  Chlorose  leistet. 

Besser  bewähren  sich  in  gleicher  Eigenschaft  zwei  andere  Arznei-  Arsentherapie, 
mittel,  das  Chinin,  und  ganz  besonders  das  Arsen.   Letzteres  ers  cheint  contraindication. 
nach    Nothnagel-Rossbach    vor  Allem    bei   jeder  dyspep tischen 
Chlorose  überhaupt  contraindicirt.  Da  es  —  wenigstens  nach  der  vor- 
herrschenden Ansicht  —  selbst  in  medicamentösen,  also  kleinen  Gaben     indication. 
verabreicht,  eine  Reduction  des  Stoffwechsels  (Verminderung  des   durch 
den    Harn     ausgeschiedenen    Stickstoffes    respective    Harnstoffes,    und 
Verminderung  der  Kohlensäure  in  der  Exhalationsluft)  bedingt,  scheint 
mir  eine  zur  Eisentherapie   hinzugefügte   Arsentherapie    lediglich    dort  , 
rationell,  wo  eine  erhöhte  Oxydation  im  chlorotischen  Organismus  sich 
durch  chemische  Untersuchungen  erweisen  lässt.     Dies    aber    ist  wohl 
nur  selten,    meines  Wissens  in  jenen  schwersten  Fällen    von    Chlorose 
der  Fall,  welche  zum  Uebergange  in  perniciöse  Anämie  neigen. 

Ich  empfehle  Ihnen  —  ganz  abgesehen  von  Eisen  und  Arsen 
führenden  Mineralwässern,  von  denen  erst  später  die  Rede  sein  soll  — 
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Combinirte 
Eisen-Arsen- 


zweieiiei  Arten    der    Eisen-Arsencombination,    die   von  Alters    her  be- 
therapie.      Hebte  Vereinigung  beider  Medicamente  in  nachfolgender  Art: 

Rp.    Tinct.  arsenic.  FoAvleii, 

Tinct.  ferri  pomat.  aa.   15"0. 
M.  D.  S.  Nach  dem  Mittag-  mid  Abendessen  von  je  3  bis  je   15  Tropfen  an- 
zusteigen, um  ebenso  albncäbg  wieder  abzufallen. 

oder  eine  nach  meiner  Erfahrung  recht  zweckmässige,  von  Apotheker 
Barber  in  Wien  vorgeschlagene  Methode: 

Rp.    Ferratin  10-0, 

Tinct.  arsenic.  Fowleri  gtts.   centum, 
Mass.  cacao  q.  s., 
M.  f.  1.  a.  pastilli  Nr.  centum. 
*  D.S.  Von  3  —  10  Pastillen  täglich. 

Chinintherapie.  Auch  Chinin  wird  in  Verbindung  mit  Eisen  bei  mancher  Chlorose 

verordnet;  meines  Erachtens  dort  am  entsprechendsten,  wo  im  Bilde 
der  Chlorose  Symptome  einer  Asthenie  des  Nervensystems  hervor- 
treten; denn  Chinin  muss  zweifellos  als  ein  Tonicum  speciell  des  Ge- 
hirns angesehen  werden.  Sie  verordnen: 

Chin.terro-citric.  Rp.    Chinin  fevro-citric.  0"1, 

Sacch.  lactis  0-4, 

M.  f.   pulv.  Dent.  tal.   dos.  Nr.  XX. 
S.  2stündlich  1  Pulver. 

Auch  mit  Ferrum  sesquichloratum  vereinigt,  kommt  Chinin,  aller- 
dings meist  als  Stypticum,  bei  inneren  Blutungen,  aber  auch  bei  Chlorose 
Chin  ferr.  chio-  ^^^    Anwenduns',    theils    in    Form  der    Solutio   chinin.   ferri    chlorati 

rati  Kersch.  O' 

Dr.  Kersch,  von  der  Sie  etwa  3stündlich  je  10  Tropfen  in  Wasser 
oder  Weisswein  geben,  theils  in  Form  des  aus  dieser  Mixtur  dar- 
gestellten Pulvers,  das  Sie  etwa  folgendermassen  verordnen: 

Rp.    Chinin,  ferr.  chlorat.  Kersch  0'05 — 0"10, 
Sacch.  lactis  0"03, 
M.  f.  pulv.  Dent.  tal.  dos.  Nr.  XX 
ad.  Caps,  amylac. 

S.  3mal  täglich  1  Kapsel. 

So  erübrigt  es  mir,  nur  noch  kurze  Bemerkungen  über  sonstige, 
theilweise  erst  in  neuerer  Zeit  in  Vorschlag  gekommene  Heilmethoden 
der  Chlorose  zu  berichten.  Ich  möchte  Sie  erinnern,  dass  Schulz 
und  Strübing  für  jene  Fälle  von  Chlorose,  in  denen  sich  Eisen 
Schwefel.  ohuc  Wirkung  zeigt,  die  innere  Darreichung  von  Schwefel  befürworten. 
Sie  verordnen: 
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Therapie  der  progressiven  perniciösen  Anämie. 


201 


Rp.    Sulf.  depurat.   10-0, 
Sacch.  lact.  20-0. 
M.  D.  S.   3mal  täglich  eine  Messerspilze. 

Ich  sehe  die  Wirkung  des  Schwefels  in  Behinderung  der  Darm-      Wirkung. 
fauhiiss.  erachte  seine  Verwendung  deshalb  für  berechtigt  bei  Chlorosen 
mit  starker  Obstipation  und  erhöhter  Eiweissßiulniss  im  Darme. 

Grrösseren    Wertli    möchte   ich  der  Verwendung    von  Sauerstoff-      Sauerstoff. 
Inhalationen  (täglich  50 — 100  /)  beimessen,    speciell  bei  jenen  Formen 
von  schwerer  Chlorose,    bei   denen    ernstere  Magensymptome,    wie  na- 
mentlich Erbrechen  oder  völlige  und  dauernde  Anorexie,  sich    geltend 
machen. 

Zum  Schlüsse,  meine  Herren,  möchte  ich  Ihnen  endlich  den  In-  Aderiass. 
halt  eines  früheren  Abschnittes  ins  Gedächtniss  rufen :  wir  hatten  unter 
den  bestehenden  Indicationen  der  Venäsection  die  Chlorose  genannt. 
Diese  in  praxi  durchzuführen,  würde  ich  aber  wenigstens  einstweilen 
jedoch  nur  dann  unternehmen,  wenn  jedes  andere  Mittel  fehlgeschlagen 
hat.  Dann  halte  ich  es  für  angezeigt,  nur  kleine  Blutmengen,  etwa 
50 — 100c??j^,  dem  Körper  zu  entnehmen  und,  wenn  nöthig,  eine  zweite 
oder  dritte  Venäsection  ganz  nach  dem  Vorbilde  der  Protectoren  dieses 
Verfahrens  von  vier  zu  vier  Wochen  oder  selbst  erst  nach  Ablauf  von 
je  acht  Wochen  zu  wiederholen. 

Auch  die  Verwendung  von  Schwitzbädern  wurde  von  einigen  Schwitzbäder. 
Autoren  (Scholz-  Bremen)  angerathen  als  eine  depletorische  Methode, 
welche  zur  Neubildung  von  Hämoglobin  in  intensiver  Weise  anregt. 
Mir  fehlt  jede  persönliche  Erfahrung.  Sie  mögen  immerhin  dort  wirk- 
sam sein,  wo  es  sich  um  eine  Chlorose  mit  Sjanptomen  der  Auto- 
intoxication  handelt  und  die  krankheitserregenden  Gifte  durch  den 
provocirten  Seh  weiss  nach  aussen  eliminirt  werden  können. 
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Auch  die  Behandlung  dieser  Affection  des  Blutes  möchte  ich  nur 
insoweit  an  diesem  Orte  —  übrigens  in  Kürze  —  berühren,  als  es 
sich  de  facto  um  eine  protopathische  Erkrankung  dreht,  i.  e.  eine 
Affection,  deren  Ursache  uns  wenigstens  zur  Zeit  völlig  unbekannt  ist. 
Wo  dies  nicht  der  Fall  ist,  dort,  glaube  ich,  haben  wir  kein  Recht, 
von  einer  progressiven  perniciösen  Anämie  im  allgemein  üblichen  Sinne 
zu  reden,  umso  weniger,  als  mit  der  Therapie  des  uns  in  diesem  Sinne 
geläufigen  Grundübels  glücklicherweise  öfter  auch  die  secundäre 
schwere  Bluterkrankung    behoben    werden    kann    und    demgemäss    ein 
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wesentlicher  Charakter  der  Erkrankung,   der   in    weitaus    den  meisten 
Fällen  durch  den  Tod  gekennzeichnete  Krankheitsabschluss,  von  Haus 
aus  nicht  annehmbar  ist.    Die  Therapie  dieser  Formen  der  deuteropathi-  d| 
sehen  perniciösen  Anämie  richtet  sich  gegen  die  ihr  zu  Grunde  liegende 
Magen-Darmdrüsenatrophie,  weiters  gegen  die  sie  veranlassenden  Darm- 
entozoen,  wie  den  Botriocephalus  latus,  die  Taenia  soKum,  das  Anchylo-  wt 
Stoma  duodenale    oder  den  Trichocephalus  dispar,   Oxiur.  vermic.  und 
Ascaris  lumbricoid.,  gegen  Blutparasiten,  und  zwar  die  Filaria  sanguinis 
und  das  Distomum  haematobium,  endlich  auch  gegen  eine  in  selteneren 
Fällen    als    Ursache  anzunehmende    Syphilis,    mit    deren   jedoch    vor-  fl| 
sichtig  gehandhabter    specifischer  Therapie,    wie    ich    selbst    in    einem 
Falle    gesehen    habe,    auch    die    secundäre    perniciose    Anämie,     wenn 
auch  nicht    dauernd    rückgehen    kann.    Wo  Gravidität  zum  Aasbruch 
der  perniciösen  Anämie  den  Anlass  gegeben  hat,  dort  hilft  künstliche 
Frühgeburt  nichts.  Es  ist  selbstverständlich,  dass  man  in  solchen  Fällen 
jede  Lactation  untersagen  wird. 
perS^^e'^An-  ^^^^  ^^^^   "^^^    ^^®  Aufgabe    gestellt,    einer    protopathischen  per- 

ämie.         niciöscn  Anämie  entgegenzutreten,    so  lohnt  sich,    wo   diese    noch    im 
s^^dSef Küm";  ^^^"^^ö^stadium  ist.  speciell    für  die    rauhere  Jahreszeit  Aufenthalt   in 
einem  südlichen    milden  Klima.    In    diesem  Stadium   mag   auch   eines 
Eisen.        der  vielen  früher  genannten  Eisenpräparate  versuchsweise  Anwendung 
linden,  obgleich  sie  anerkanntermassen  keinen  Dienst  leisten,  ja  dort, 
wo  die  Krankheit  bereits  vorgeschritten  ist,  schlecht  vertragen  werden. 

Soolbäder  und  _  _  ="    _  '  _    =>  _ 

Kohlensäure-    Zu  Be2:inn    der  AfFection    scheinen    auch  Soolbäder,    sowie    künstliche 


bäder. 


kohlensäurehältige  Bäder  für  die  Besserung  der  AfFection  förderlich  zu 
sein.  Sie  bereiten,  wie  bekannt,  die  Soolbäder  derart,  dass  Sie  entweder 
Steinsalz  oder  Seesalz  oder  Stassfurtersalz  dem  Badewasser,  und  zwar  in 
der  Menge  von  1 — 2 — 3"/o  zur  Lösung  zusetzen.  Da  Sie  auf  ein  Voll- 
bad 250  —  300^  des  entsprechend  (27 — 28'^  R.)  temperirten  Wassers 
rechnen,  benöthigen  Sie  zu  einem  solchen  Bade  3 — 9  kg  des  Salzes, 
wenigstens  soweit  man  der  so  ziemlich  allgemeinen  Gepflogenheit  Folge 
leistet.  Ich  kann  aber  nicht  verschweigen,  dass  mir  gerade  für  den  vor- 
liegenden Fall  eine  Concentration  von  3"/o  relativ  gering  vorkommt,  und 
dass  ich  einer  5%igen  Lösung  des  Salzes  den  Vorzug  einräume.  Sie  müssen 
daher  bei  einer  Badewassermenge  von  300  l  \bhg  des  Salzes,  rechnen  Sie 
aber,  was  oft  genug  benöthigt  wird,  500  Z  für  das  Vollbad,  25%  i.  e. 
7-2  Centner  des  Salzes  verwenden.  Um  dies  unter  Rücksicht  der  sonst  hohen 
Geldkosten  zu  ermöglichen,  benützen  Sie,  nach  Siegmund's  erster  Em- 
pfehlung, immer  das  Neustassfurterabraumsalz  (von  welchen  25%  auf 
45  kr.  zu  stehen  kommen).    Wollen  Sie    aber  blos    eine  1  —  37o  Salz- 
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Mutterlaugen- 
zusatz. 


Stadium   der 

entwickelten 

perniciösen 

Anämie. 


lösung  in  Verwendung  ziehen,  dann  rathe  ich  Ihnen,  diesem  Bade 
jeweils  1 — 10  ^  einer  Mutterlauge  zuzusetzen,  z.  B.  der  Ebenseer, 
Ischler.  Halleiner.  Reichenhaller,  Krenznacher,  Nauheimer  oder  Königs- 
borner  Mutterlauge. ') 

An  Stelle  der  Benützung  des  Salzes  können  Sie  aber  auch,  wie 
ich  später  etwas  genauer  ausführen  möchte,  Dr.  Sedlitzky's  Hallciner 
Soolbadtabletten  zum  Bade  verwenden,  deren  Sie  demselben  1 — 4  Stück 
zusetzen. 

Wo  aber  die  primäre  perniciöse  Anämie  bereits  höhere  Entwick- 
lungsgrade erreicht  hat,  dort  greifen  wir  vor  Allem  zu  einem  Medica- 
mente, dem  Arsenik,  der  wenigstens  in  einer  Zahl  von  Fällen  wesentliche  Arsenik. 
Besserung,  angeblich  sogar  Heilung  eingetragen  hat.  Seine  Verwendung 
kann  in  zweierlei  Art  geschehen,  in  echt  medicamentöser  Form  oder 
in  Gestalt  der  arsenhaltigen  Mineralwässer.  Ersterenfalls  verordnen  Sie: 

Rp.  Tinct.  arsenic.  Fowleri, 

Aq.  menth.  pp.  (oder  foenicul.)  aa.    15'0. 
M.  D.  S.   2mal  täglich,  unmittelbar  nach  dem  Essen,  6 — 15  Tropfen! 

Hiebei  steigen  Sie  täglich  um  2 — 4  Tropfen,  um,  auf  der  Höhe 
der  Tropfenzahl  angelangt,  ebenso  langsam  wieder  abzufallen.  Nach 
10 — 14  Tagen  unterbrechen  Sie  die  Arsentherapie,  um  sie  eventuell 
ein  zweites  oder  drittes  Mal  wieder  aufzunehmen.  Sie  können  Arsenik 
auch  in  Pillenform  verwenden  als  sogenannte  Pilulae  asiaticae.  (Siehe 
S.  11.)  Oder  aber  —  eine  handliche  Methode  —  Sie  verwenden  Arsen 
in  Form  von  comprimirten  Tabletten,  deren  jede  einen  Tropfen  Tinct. 
arsenical.  Fowleri  enthält  oder  schliesslich  in  Form  von  Gelatine- 
Tabletten  a  0"001,^  Acid.  arsenicosum. 

Die  bei  perniciöser  Anämie  so  häufig  vorkommenden  dyspeptischen 
Beschwerden,  wie  namentlich  die  oft  hartnäckigen  Diarrhöen  zwingen 
uns  freilich  oft  genug  zum  Aussetzen  des  Mittels,  das  überhaupt  dann 
besser  vertragen  wird,  wenn  man  mit  kleinsten  Dosen  beginnt  und 
allmälig  in  der  verabreichten  Quantität  ansteigt.  Digestive  Störungen, 
wie  Brennen  im  Munde,  Durstgefühl,  Aufstossen,  Schm.erzen  im  Epi- 
gastrium  treten  übrigens  nicht  ganz  selten  bei  längerer  Einnahme  des 
Arsens  als  Zeichen  der  Vergiftung  und  der  durch  dieselbe  bedingten 
localen  Veränderungen  des  Verdauungstractes  ein,  Symptome,  welche 
selbstredend  zum  sofortisren  Aufg-eben  desselben  auffordern. 


Arsenikintoxi- 
oation. 


^)  Wir  verstehen,  wie  Ihnen  bekannt  ist,  unter  Mutterlauge  die  in  den  Siede- 
pfannen der  Salzsudwerke  nach  dem  Auskrystallisiren  des  Kochsalzes  zurückbleibende 
bräunliche  Flüssigkeit,  welche  sich  wegen  ihres  beträchtlichen  Gehaltes  an  Chlor- 
salzen speciell  zu  liadezwecken  eignet. 
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Arsenwässer. 


Häufig  übrigens  erweist  sich  der  Kranke,  der  Arsen  in  keiner 
der  beiden  vorgenannten  Dosen  vertrug,  tolerant  gegen  Arsenwässer. 
Ick  nenne  Ihnen  die  vier  bei  uns  geläufigsten  Vertreter:  die  Guber- 
quelle  (bei  Srebrenica  in  Bosnien)  mit  0  0ü61Acid.  arsenic.  und  0"373 
schwefelsaurem  Eisenoxydul  pro  mille,  das  Levicowasser,  welches  theils 
als  schwächere  Trinkquelle  (00009  Acid.  arsenic.  und  093  schwefel- 
saures Eisen  pro  mille),  ganz  besonders  aber  als  Starkwasserquelle 
(0'009  Acid.  arsenic.  und  5' 13  schwefelsaures  Eisen  pro  mille)  in 
Verwendung  steht,  das  Roncegnowasser  mit  0"11  Acid.  arsenic,  O'IO 
arsensaurem  Natron  und  etwas  über  3'0  schwefelsaures  Eisen  pro 
Dosirung.  millc.  cudlich  das  französische  Arsenwasser  La  Bourboule.  Von  den 
drei  erstgenannten  Wässern  lassen  Sie  zunächst  täglich  3  Esslüffel, 
jeden  derselben  verdünnt  mit  2  Esslöflfeln  Wasser,  einnehmen,  und 
zwar  unmittelbar  nach  dem  Essen,  und  steigen  bis  zu  6,  d.  h.  eigent- 
lich dreimal  je  2  EsslöfFeln  bei  im  Verhältnisse  gleicher  Verdünnung  an. 
La  Bourboule,  welches  0'028yoo  Natrium  arsenicosum  enthält,  wenden 
Sie  in  grösseren  Dosen  an,  etwa  dreimal  täglich  einen  Becher  voll. 

Knochenmark.  In  jüngstcr  Zeit  wurdc    ein    raedicinisches  Präparat  in  manchen 

Fällen  von  pernicioser  Anämie  mit  angeblich  glänzendem  Erfolge  in 
Anwendung  gezogen,  das  Knochenmark.  Ist  auch  das  Urtheil  über  die 
Wirksamkeit  desselben  durchaus  nicht  geschlossen,  so  sind  wir  dennoch 
nach  dem  allerdings  nur  spärlich  vorliegenden  bisherigen  Material 
förmlich  verpflichtet,  in  jedem  Falle  von  primärer  pernicioser  Anämie 

Darreichungsart.  auch  die  Mcdulla  ossium  anzuwcndcu.  Die  Anwendungsart  kann  eine 
verschiedene  sein.  Man  benützt  rohes  Ochsen-  oder  Kalbsknochen- 
mark, das  man  als  solches  auf  Brot  in  dicker  Schichte  aufstreicht  und 


o-eniessen    lässt,    etwa    zwei-  bis  dreimal   tätlich    eine  Schnitte 


des 


besseren  Geschmackes  wegen  empfiehlt  sich  starkes  Salzen  des  Markes 

—  oder  man    bezieht    das  Knochenmark   in  Form    von    aus    frischem 

Mark  bereiteten  comprimirten  Tabletten,  deren  jede  —  wenigstens  bei 

uns  —  0*25  Mark  enthält.  Hievon  geben  wir  täglich  3  —  6 — 15  Tabletten. 

Diät.  Die  Kost  bei  der  perniciösen  Anämie  sei  nur,  wenn  Erscheinungen 

seitens  des  Magens  und  des  Darmes  fehlen  und  die  Kranken  überhaupt 

Verlangen  nach  Fleisch  äussern,  eine  jedoch  nicht  ausschliesslich  aninia- 

Vegetabiiische  ügcJ^e.    Rccht  häufio;,  namentlich  im  vorffeschrittenen  Stadium  der  Er- 
Kost, o:  o 

krankung,  perhorresciren  aber  die  Kranken  jede  Fleischnahrung  und 
auch  nach  meiner  Erfahrung  ist  ihnen  vegetabilische  Kost  weit  lieber 
und  zuträglicher  als  animalische.  Sie  lassen  unter  den  verschiedenen 
Schleimsuppen,  wie  Gersten-,  Reis-,  Haferschleimsuppe,  dazu  Graupen- 
suppe, auswählen.  Die  Bereitung  der  letzteren  ist  folgende:  etwa  65  </ 
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feiuc  Graupen  werden  Abends  in  gut  V2  ^  Wasser  eingeweiclit,  am 
nächsten  Morgen  unter  Zusatz  von  Butter  gekocht,  durchgeseiht  und 
etwas  Salz,  eventuell  ein  Fleischpräparat  hinzugefügt.  Sie  werden  auch 
Malzextract  versuchen,  das  Sie  bald  als  Zusatz  zu  Suppen,  und  zwar 
etwa  drei  Esslöffel  auf  einen  tiefen  Teller  (350 — 400  cm'')  Suppe  oder 
kaffeelöffehveise  in  Wein,  Bier,  jMilch.  Fleischbrühe  oder  ein  Esslöffel 
auf  ein  kleines  Glas  {200  cm^)  Wasser  gemessen  lassen;  weiters  die 
Maltoleguminosensuppe,  derart  bereitet,  dass  Sie  einen  Esslöffel  z.  B.  des 
Liebio'schen  Maltoles^'uminosenmehles  mit  300  c??2'' Wasser  oder  eben- 
soviel  Fleischbrühe  oder  Milch  aufkochen  lassen.  Empfehlenswerth  er- 
scheint es,  des  besseren  Geschmackes  halber,  dort,  wo  keine  abnorme 
Säurebildung  im  Magen  besteht,  Weinessig  dieser  Suppe  zuzusetzen. 
Auch  die  Hartenstein'schen  Leguminosenmehle  sind  bewährte  Nah- 
rungsmittel, und  zwar  in  der  als  Nr.  I  bezeichneten  Mischung  am 
eiweissreichsten  und  bis  zu  Nr.  IV  continuirlich  an  Eiweiss  abnehmend. 
Auch  hievon  wird  ein  Esslöffel  auf  einen  Teller  Suppe,  demnach  mit 
etwa  '600  cm^  Wasser,  angerührt  und  etwa  72 — 1  Stunde  lang  unter 
Zusatz  von  etwas  Kochsalz  aufgekocht.  Zur  Verbesserung  des  Ge- 
sell mackes  kann  man  Fleischextracte,  concentrirte  Fleischbrühen  oder 
Bratensaft  verwenden.  Auch  der  Zusatz  von  1 — 2  Kaffeelöffel  Rahm 
kann  vom  Standpunkte  des  geringen  Fettgehaltes  der  Hartenstein- 
schen  Leguminosen  befürwortet  werden.  Neben  diesen  Suppen  be- 
nützen Sie  Cacao  (Peptoncacao)  oder  Chocolade  (v.  Mering's  Kraft- 
chocolade).  Wo  Diarrhöen  vorhanden  sind,  bewährt  sich  öfters  speciell 
Micha eli's  Eichelcacao.  Selbstverständlich  dient  als  wichtiges  Nähr- 
mittel Milch,  daneben  Butter,  der  Sie  etwa  auch  Honig  oder  Caviar 
beigeben  können.  Als  vortreffliche,  allerdings  meist  nicht  für  längere 
Zeit  gerne  genommene  Kost  muss  eine  entsprechend  zubereitete  leim- 
reiche Nahrung  genannt  werden.  Als  solche  nenne  ich  die  verschie- 
denen aus  Hausenblase  oder  Gelatine  oder  Kalbsfüssen  bereiteten 
Gallerten,  des  Weiteren  leimhaltige  Suppen,  von  den  letzteren  eine  der 
vorzüglichsten  aus  gehacktem  Kalbfleisch  bereitet  oder  als  Decoct  des 
Kalbsbriesels  oder  endlich  derart  dargestellt,  dass  man  zu  etwa  300  cm"' 
Rind-  oder  Taubenfleischbrühe  circa  6 ^  zerschnittener  Gelatine  zusetzt. 
Die  Menge  der  dem  Kranken  täglich  verabfolgten  Gallerte  betrage, 
damit  derselbe  sich  nicht  allzu  rasch  überisst,  nicht  mehr  als  höchstens 
drei  Weingläser.  Aehnlich  den  Gallerten  eignen  sich  bei  perniciöser 
Anämie  mit  Digestionsstörungen  auch  die  Gelees  in  vortrefflicher  Weise, 
von  denen  ich  Ihnen  Milch-  und  Weingelee,  eventuell  auch  Fleisch- 
gelee nenne.  Von  Gemüsen  empfehlen  Sie  dem  Kranken  Spinat,  Carfiol_ 


Malzextract. 


Maltolegiimi- 
nosensuppe. 


Cacao,  Cboco- 
lade. 


Eichelcacao. 

Milch,  Butter, 
Honig,  Caviar. 


LeimnahiiiDj?. 


Gallex-ten. 

Leimhaltige 
Suppen. 


Gelee. 


Gemüse. 
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Artiselioken,  Spargel,  Carotten,  namentlich  auch  Kartoffel  in  Form 
von  Kartoffelpüree,  dazu  Obst  in  Compotform,  das  der  Kranke  jedoch 
ßi'ot-  auch  im  rohen  Zustande  ungehindert  gemessen  kann.  Sie  lassen  ihn 
endlich  geröstete  Semmel,  Brot  Zwieback,  wie  sonstiges  feines  Gebäck 
Weine.  ZU  sich  nehmen.  Zum  Getränke  dürften  sich  schwere  Weine,  wie 
Marsala,  Madeira,  Sherry  oder  Portwein,  besonders  auch  Champagner, 
wenn  der  Kranke  denselben  verträgt,  in  erster  Linie  eignen. 

dfetr^Aftectio'^n  ^^°  endlich  die  Erkrankung  schon  tief  Wurzel  gefasst,  die  Anämie 

die  höchsten  Grade  erreicht  hat,  dort  steht  uns  noch  ein  einziges  Mittel 
zu    Gebote,    das    manchen    Berichten    zufolge    noch    Besserung,    selbst 
Transfusion.     Hcilung  eingetragen  haben  soll:  die  Transfusion  von  Blut  oder  Koch- 
salzlösung. 

Soweit  ich  Kenntniss  habe,  werden  viererlei  Methoden  heute 
etwas  allgemeiner  geübt,  nämlich  die  intravenöse  Bluttransfusion,  welche 
bald  direct,  bald  indirect  ausgeführt  wird;  des  Weiteren  die  intravenöse 
und  die  subcutane  Kochsalztransfusion.  Wenngleich  das  Hauptwirkungs- 
feld all  dieser  Methoden  die  Verblutungsanäniien,  jenes  der  Kochsalz- 
Hypodermoklyse  auch  die  Cholera  ist,  so  möge  doch  die  Schilderung 
derselben  bereits  an  dieser  Stelle  gegeben  werden. 

Intravenöse  Blut-  Die   intravcuösc    Bluttrausfusion    wird    theils    nach    Ziemssen's 

transfasion. 

Methode  als  directe  Transfusion  des  Gesammtblutes  von  Vene  zu  Vene, 
theils  als  indirecte  Transfusion  des  vorher  defibrinirten  Venenblutes 
vorgenommen . 

Die  directe  Transfusion  von  Vene  zu  Vene  geschieht  derart,  dass 
nach  vorheriger  Umschnürung  und  Compression  des  Oberarmes  sowohl 
des  Blutspenders  als  des  Kranken  und  darauffolgender  Reinigung  der 
über  der  gewählten  Vene  gelegenen  Hautpartie  mit  Seife,  Bürste, 
Sublimat,  Alkohol  und  Aether  in  die  gestaute  Vene  des  Blutspenders 
eine  mit  einem  angepassten  dünnen  Kautschuckschlauche  armirte  Hohl- 
nadel eingestochen  und  nun  aus  der  Vene  mit  einer  etwa  50  cmfi  fassenden 
und  an  den  Kautschuckschlauch  angelegten  Blutspritze,  welche  durch 
vorheriges  Einlegen  in  warmes  steriles  Wasser  gleichfalls  vorgewärmt 
sein  muss,  Blut  durch  langsames  Zurückziehen  des  Spritzenstempels 
aspirirt  wird.  Unterdessen  wurde  auch  in  die  Armvene  des  Kranken 
eine  mit  einem  gleichdicken  Kautschuckschlauch  versehene  Hohlnadel 
eingestochen.  Ist  wirklich  die  Vene  des  Kranken  eröffnet,  so  sieht  man 
das  Blut  langsam  aus  der  Hohlnadel  aussickern,  und  erst  hierauf  wird 
der  an  der  Hohlnadel  angesetzte  Kautschuckschlauch,  um  weiteres 
Blutausfliessen  zu  hindern,  durch  Fingerdruck  verschlossen  und  die 
comprimirende  Aderlassbinde  am  Oberarm  gelockert.  Endlich  wird  die 


Therapie  der  progressiven  perniciösen  Anämie.  207 

inzwischen  mit  dem  Blute  des  Spenders  gefüllte  Spritze  an  den 
Kautscliuckschlauch  angesetzt  nnd  das  Blut  langsam  in  die  Vene  des 
Kranken  eingespritzt.  Während  dies  geschieht,  wird  aus  der  Vene  des 
Spenders  eine  zweite,  gleichfalls  vorgewärmte  Blutspritze  angesaugt 
und  auch  diese  in  gleicher  Weise  wie  die  erste  Spritze  dem  Kranken 
injicirt  und  das  ganze  Verfahren  so  lange  wiederholt,  bis  etwa  — 
meist  in  einem  Zeiträume  von  15 — 20  Minuten  und  bei  Benützung 
der  V^ene  auch  des  zweiten  Armes  des  Spenders  vielleicht  —  sogar  eines 
zweiten,  in  Reserve  bereit  gehaltenen  Spenders  —  200—300  cm'-^  Blut 
injicirt  sind.  Steht  hiezu  eine  genügende  Zahl  von  ßlutspritzen  nicht 
zur  Verfügung,  so  muss  jede  bereits  einmal  benützte  Spritze  vorher 
mit  sterilem  Wasser  sorgfältigst  durchgespritzt  werden,  um  jedes  etwa 
in  der  Spritze  haftende  Blutgerinnsel  vor  der  neuen  Füllung  derselben 
gewissenhaft  zu  entfernen.  Ob  trotzdem  wirklich,  wie  dies  Ziemssen 
auf  Grund  eigener  Erfahrung  annimmt,  jede  Gefahr  einer  Gerinnsel- 
bildung in  der  Vene  des  Kranken  ausgeschlossen  ist,  müssen  immerhin 
erst  vielfach  wiederholte,  analog  geübte  directe  Bluttransfusionen  lehren. 
Die  indirecte  intravenöse  Transfusion  von  Menschenblut,  das 
heute  wohl  noch  am  häufigsten  geübte  Verfahren,  wird  in  folgender 
Art  in  Scene  gesetzt.  Man  braucht  hiezu  neben  den  zur  Venäsection 
und  zum  Freipräpariren  und  Unterbinden  von  Blutgefässen  nöthigen 
Instrumenten  mehrere  grössere  Glasgefässe  zum  Auffangen  des  Blutes, 
einen  stärkeren  Glasstab  zum  Schlagen  (Defibriniren)  des  Blutes,  den 
Filtrirtrichter  und  feine  Leinwand  oder  mehrfache  sterile  Gaze  zum 
Filtriren  des  Blutes  und  endlich  einen  eigenen  Transfusionsapparat, 
der  am  einfachsten  und  besten  aus  einem  kleinen  Glastrichter,  einem 
Kautschuckschlauche  und  einer  dünnen,  stumpfwinkelig  abgebogenen 
Glascanüle  zusammengesetzt  wird.  Das  Verfahren  ist  nun  das  folgende: 
Es  wird  dem  Blutspender  etwas  mehr  Blut,  als  man  dem  Kranken 
einverleiben  will,  mittelst  Aderlass  entnommen.  Dasselbe  soll  in  einem 
grossen  Glasgefässe,  welches  selbst  wieder  in  einem  anderen,  mit  38  bis 
40'^  C.  Wasser  gefüllten  Glase  steht,  aufgefangen  werden.  Im  ersten 
Glase  wird  nun  das  Blut  so  lange  geschlagen,  bis  sich  kein  Fibrin 
mehr  an  dem  Glasstab  absetzt.  Nun  wird  dasselbe,  um  es  von  den 
Fibrinflocken  zu  befreien,  durch  feine  Leinwand  filtrirt,  und  zwar 
abermals  in  ein  warmgestelltes  Glasgefäss.  Unterdessen  wurde  vom 
<  Operateur  eine  (eventuell  durch  Compression  sichtbar  geschwellte)  Vene 
am  Oberarm  des  Kranken  blossgelegt  und  mittelst  zweier  unter  der 
Vene  durchgezogenen  Katgut-  oder  Seidenfäden  unterfahren.  Nun 
wird  das  periphere  Ende  der  Vene  mittelst  eines  Fadens  zugebunden, 
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Glascanüle,  Sctilaucli  und  Trichter  werden  mit  Blut  gefüllt  und  der 
Schlauch  mittelst  eines  Hahnes  oberhalb  der  Canüle  verschlossen.  Die 
freigelegte  Vene  wird  nun  mittelst  einer  Pincette  emporgehoben,  ein 
kleiner  Einschnitt  mittelst  einer  Scheere  an  der  Vene  vorgenommen 
und  die  Glascanüle  in  die  Vene  in  centraler  Richtung  eingeschoben. 
Durch  einen  centralwärts  angelegten  Faden  werden  nunmehr  die  Vene 
und  Canüle  einfach  verbunden,  so  dass  ein  Herausgleiten  der  letzteren 
während  der  ganzen  weiteren  Procedur  unmöglich  wird.  Nun  öffnet 
man  den  über  der  Canüle  liegenden  Sperrhahn  und  lässt  von  dem 
Blut  ungefähr  200 — 300  cm''  ohne  Unterbrechung  langsam  einfliessen. 
Dann  wird  die  Canüle  herausgezogen,  die  Vene  auch  am  centralen 
Ende  unterbunden  und  zwischen  beiden  Unterbindungsstellen  durch- 
schnittet; endlich  schliesst  man  die  Hautwunde  durch  Naht  oder  deckt 
sie  mit  einem  antiseptischen  Verband. 

"  ^Tusfon.'^'*"^"  Nach  einer  derartigen  Transfusion  tritt  nun  bei  manchen  Kranken 

ein  intensiver  Schüttelfrost  und  Temperatursteigerung  mit  nachfolgender 
Schweisssecretion  ein,  welche  als  Symptome  einer  stattgehabten  Fer- 
mentintoxication  gelten.  Manchmal  aber  folgen  weit  schwerere  Er- 
scheinungen der  Fermentvergiftung,  wie  Tenesmus,  blutige  Stühle, 
selbst  plötzlicher,  asphyktischer  Tod.  Wo  endlich  schon  während  der 
Transfusion  Athembeschwerden,  starke  Dyspnoe,  hochgradige  Cyanose 
sich  einstellen,  muss  die  Transfusion  wenigstens  vorübergehend  unter- 
brochen werden,  um  erst  wieder  in  Gang  gesetzt  zu  werden,  wenn 
die  genannten  Sym^itome  verschwunden  sind.  Erwähnung  mag  es  neben- 
bei verdienen,  dass  es  wenigstens  nach  der  Beobachtung  einzelner 
Autoren  nicht  nöthig  zu  sein  scheint,  das  Blut  bei  Körperwärme  zu 
halten,  da  diese  Forscher  keinen  Schaden  sehen  bei  der  Injection  eines 
Blutes  von  Zimmertemperatur.  Zudem  soll  die  Befreiung  des  abgekühlten 
Blutes  von  Fibrin  gründlicher  geschehen  als  jene  des  warmen  Blutes. 
Unmittelbar  an  die  indirecte  Bluttransfusion  reiht  sich,  was  die 
Aehnlichkeit  der  Methode  anlangt,  die  intravenöse  Kochsalzinfusion. 
Auch  hiezu  dient  entweder  der  vorhin  kurz  skizzirte  Transfusions- 
apparat oder  an  seiner  Stelle  ein  Glasirrigator  von  1 1  Fassungsraum. 
Es  müssen  grosse  Mengen,  1 — 2  /,  einer  sterilen  0"67oig'en  Kochsalz- 
lösung infundirt  werden. 

Hypodermatische  Ein  Ictztcs  Verfahren  ist  die  hypodermatische  Kochsalzinfusion. 

Kochsalztrans-  ... 

fusion.  Auch  hier  dient  dasselbe  Instrumentarium  wie  zur  intravenösen  Koch- 
salzinfusion, nur  mit  dem  Unterschied,  dass  anstatt  der  Glascanüle  eine 
einfache,  abgeschrägte,  spitze,  mit  seitlichen  Oeffnungen  versehene  Hohl- 
nadel oder  zwei  solcher  Hohlnadeln  an  die  Kautschuckschläuche  angesetzt 


Intravenöse 
Kochsalztrans- 
fusion . 
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sind.  Wenn  Sie  sich  zweier  Nadeln  bedienen,  verwenden  Sie  einen 
Schlauch,  der  Y-formig  in  zwei  Zweigschläuche  ausläuft,  an  denen 
je  eine  Hohlnadel  steckt.  Auch  hier  werden  —  bei  Hochstellung  des 
Glasirrigators  in  der  Zeit  von  5  — 10  Minuten  —  1  bis  2  Z  physio- 
logischer Kochsalzlösung  am  besten  unter  die  Oberschenkelhaut  oder 
Bauchhaut  injicirt.  wobei  während  und  noch  eine  Viertelstunde  nach 
der  Hypodermoklyse  die  Flüssigkeit  durch  Massage  vertheilt  werden 
muss.  Das  Verfahren  ist  recht  schmerzhaft,  deshalb  bei  stark  auf- 
geregten Patienten  sogar  die  Chloroformnarkose  nöthig,  ein  zweifel- 
loser Nachtheil  der  Methode. 

Fragen  Sie  mich  nunmehr,  welche  der  vorgenannten  Methoden 
Sie  im  praktischen  Leben,  und  zwar  nicht  blos  bei  pernicioser  Anämie, 
sondern  überhaupt  überall  dort,  wo  das  Verfahren  angezeigt  ist,  bevor- 
zugen soUen,  so  würde  ich  —  und  dies  liegt  in  der  Natur  der  Sache 
—  auch  nach  eigener  Erfahrung  wohl  glauben,  dass  Sie  am  besten 
und  liebsten  zur  intravenösen  Kochsalzinfusion  greifen  werden.  Ist  sie 
auch  etwas  schwieriger  in  ihrer  Ausführung  als  die  Hypodermoklyse 
der  Kochsalzlösung,  so  möchte  ich  die  erstere  dennoch  vorziehen  ihres 
sozusagen  directen  Eingriifsortes  und  ihrer  relativ  geringeren  Schmerz- 
haftigkeit  halber.  Wo  Ihnen  ein  entsprechender  Blutspender  zur  Ver- 
fügung steht,  dort  werden  Sie  allerdings  sicherlich  der  indirecten  intra- 
venösen Bluttransfusion  sich  gerne  zuwenden.  Ich  habe  zwar  nicht  bei 
der  vorliegenden  Affection,  sondern  bei  schwerer  posthämorrhagischer 
Anämie,  einmal  in  Folge  Metrorrhagien,  ein  anderesmal  in  Folge  eines 
anscheinenden  Morbus  maculosus  Werlhofii  der  bösesten  Art  die  un- 
streitig schönsten,  direct  lebensrettende  Erfolge  gesehen. 

Besrreiflicherweise  kommen  wir  endlich    im  Laufe    der   in    Rede  symptomatische 

,  .     .  .  .  .  Therapie. 

stehenden    Erkrankung,    der   perniciösen    Anämie,    oft    genug   in    die 
Lage,    eine   blos    symptomatische    Behandlung    zu    üben.     So    werden 
wir    beispielsweise    gegen    Collapszustände,    respective    gegen    höchst- 
gradige  Anämie  des  Gehirns,  ankämpfen  durch    die  Ihnen  bereits  ge-     Anaieptica. 
schilderten  Anaieptica,  voran  Weine  und  Campher.    Tieflagerung  des  ^°"pg^,*^' ^  ^"'■' 
Kopfes,  eventuelles  Umwickeln  der  unteren  Extremitäten   mit  Binden,  ^^^'J^j^'^^j^^^"' 
um    das    sonst   in    die  Beine  strömende  Blut    dem  Gehirn    zukommen        '^*®°- 
zu  lassen,  wird  diesbezüglich  unterstützend  wirken.  Locale  Blutstillung    Blutstillung, 
werden  Avir  dort  vorzunehmen  haben,  wo  beispielsweise  starkes  Nasen- 
bluten oder  Blasen-.  Mastdarm-,  beziehungsweise   Genitalblutungen  die 
Zeugen  der  schweren  hämorrhagischen  Diathese  sind,    St^^ptica  inner- 
lich oder  subcutan  dort  verabfolgen,    wo  innere  Blutungen  zu  gefahr- 
drohender Höhe  gediehen  sind.  Auch  die  bei  der  perniciösen  Anämie       styptica. 

Ortner,  Vorlesungen  über  Therapie  d.  inneren  Krankh.  I.  14 
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nicht  seltenen  profusen  Diarrhöen  verlangen  unser  ärztliches  Ein- 
schreiten. Hier  mag  man,  worüber  übrigens  überhaupt  jede  Erfahrung 
noch  aussteht,  etwa  Tannigen  0"5  g  dreimal  täglich,  oder  Tannalbin  1*0 
zwei-  bis  dreistündlich  versuchen;  erweisen  sich  dieselben  jedoch  nutzlos, 
wird  man  bald  zu  den  Opiaten,  eventuell  in  ihrer  Combination  mit 
den  vorerwähnten  Mitteln  oder  mit  anderen  seine  Zuflucht  nehmen. 
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zusammeDge-  ]^g  kann  als  eine  noch  offene  Frage  betrachtet  werden,  ob  Leu- 

hongkeit   vom  ~  i 

therapeutischen  l^^mie  uud  Pseudoleukämic  vom  klinischen  Standpunkte  aus  als  zwei 

Standpunkte.  r 

getrennte  Krankheitsbilder  aufzufassen  oder  beide  Erkrankungen  viel- 
mehr einander  äusserst  nahe  zu  stellen  und  als  zu  einander  ge- 
hörig zu  gruppiren  sind.  Vom  therapeutischen  Gesichtspunkte  aus 
beurtheilt,  steht  der  Vereinigung  der  beiden  Erkrankungen  zweifellos 
nichts  im  Wege.  Denn  dort,  wo  wir  überhaupt  über  wenigstens  in 
manchen  Fällen  wirksame  therapeutische  Agentien  verfügen,  erweisen 
sich  dieselben  nahezu  gleich  effectvoll  bei  Leukämie  und  Pseudo- 
leukämie. 
Arsenik.  Unter  diesen  therapeutischen  Agentien  obenan  steht  einspruchs- 

los das  Arsen,  mag  dasselbe  in  Form  des  Acidum  arsenicosum  oder 
in  Gestalt  der  Solutio  arsenicalis  Fowleri  praktisch  zur  Verwendung 
gelangen.  Ein  Hauptgewicht  muss  man  anscheinend  darauf  legen,  dass 
es  —  wie  Billroth-Winiwarter  dies  zuerst  geübt  haben  —  in 
relativ  grossen  Dosen  in  Verwendung  gebracht  wird.  Intern  verabfolgt 
geben  Sie  den  Liq.  arsenic.  Fowleri  zunächst  in  Dosen  von  5  Tropfen 
pro  die.  Sie  steigen  täglich  um  1 — 3  Tropfen  an,  bis  Sie,  den  Ein- 
tritt von  Intoxicationsersch einungen  vermeidend,  bis  zu  50,  ja  selbst 
60 — 100  Tropfen  pro  die  angelangt  sind.  Wichtig  erscheint  es  mir 
hiebei,  nie  die  gesammte  Summe  der  jeweils  einzunehmenden  Tropfen 
auf  einmal  einnehmen  zu  lassen,  sondern  diese  stets  in  gleichen  oder 
annähernd  gleichen  Dosen  auf  wenigstens  dreimal  des  Tages  zu  vertheilen. 
Oft  genug  werden  Sie  allerdings  durch  den  Eintritt  von  Vergiftungssymp- 
tomen gezwungen  sein,  bei  jener  Dosis,  bei  welcher  zuerst  solche  Er- 
scheinungen auftraten,  durch  eine  Zeit  zu  verweilen,  selbst  sogar  in  der 
Menge  des  einzunehmenden  Arsens  wieder  herabzugehen.  Soweit  indess 
diese  Intoxicationsphänomene  blos  intestinalen  Ursprunges  sind,  dem- 
Arsendiarrhöe.  uach  uur  in  Diarrhöen  mittleren  Grades  bestehen,  genügt  ein  Zusatz 
von  Opium  zum  Arsen,   um  dieser  Diarrhöen  wieder  Herr  zu  werden. 
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Dieser  Zusatz,  i.  e.  die  gleichzeitige,  tägliche  Verabreichung  von  Opium 
wird  zweckmässig  schon  in  prophylaktischer  Absicht  gewählt,  so  dass 
Sie    täglich    etwa  10 — 15   gtts.  der  Tinct.  opii    simpl.    und  bis    zu  60 
Tropfen  der  Tinct.  arsenic.   Fowleri  darreichen.  In  gleicher,  d.  h.  vor- 
beuirender  Absicht    geben    Sie,    um    Intoxicationssymptome    thunlichst 
hinauszuschieben,  von  Zeit  zu  Zeit  ein  mildes  Laxans,  oder  Sie  lassen  bra^uoh  Taxans 
reichliche    diuretische   Getränke    einnehmen,    um    eine    ausgiebige    Be- ^°*^  ^keit/"^^'^" 
ireiung  des  Organismus  von  Arsen,  respective  den  möglicherweise  durch 
den  Arsengebrauch  bedingten  Zellzerfallsproducten  zu  erreichen.    Von 
diesem  Gesichtspunkte  aus  empfehle  ich  Ihnen  neben  der  gewünschten 
Tropfenanzahl    Tinct.    arsen.    Fowl.    3 — 4  Kaffeelöffel  voll  Tinct.    rhei 
aquosa  oder  Darelli  nehmen  zu  lassen. 

Eine  zweite  Methode  der  inneren  Arsenikmedication  ist  die  Verab- 

..  T4-1  •  10"  1J.J.J.  •iT»-  •  Acidum  arsenico- 

reichung  des  Acidum  arsemcosum,  das  feie  am  besten  stets  mitriper  nigrum,  sum  (Piiui.  asia- 
daher  ganz  rationell  in  Gestalt  der  Pilulae  asiaticae  (siehe  Seite  11) 
verschreiben.  Die  geforderte  Beigabe  von  Piper  nigrum  hat  den  Zweck, 
die  Salzsäuresecretion  der  Magenschleimhaut  thunlichst  zu  erhöhen  und 
dementsprechend  eine  möglichst  rasche  Resorption  des  Arsens  herbei- 
zuführen. Hiedurch  wird  eine  Schädigung  der  Magenschleimhaut  nach 
Kräften  verhindert.  Da  die  bei  uns  normirte  Maximaldosis  für  Acidum 
arsenicosum  0"006  bis  0*012  (respective  nach  Pharmacop.  Germ.  0*005 
bis  0'02)  beträgt,  so  verabreichen  Sie,  dem  Gehalt  der  asiatischen 
Pille  von  5  mg  der  arsenigen  Säure  entsprechend,  zunächst  eine,  dann 
zwei,  dann  drei  Pillen.  Auch  hier  aber  werden  Sie,  unter  Rücksicht- 
nahme auf  etwaige  Intoxicationssymptome,  die  vorgeschriebene  Maxi- 
maldosis überschreitend,  etwa  bis  zu  acht  Pillen  pro  Tag  (also  40  m.g) 
geben,  was  ungefähr  der  Höhe  von  60  Tropfen  Liq.  ars.  Fowleri  ent- 
spricht; denn  drei  Tropfen  des  Liq.  ars.  Fowleri  kommen  ungefähr 
2  mg  der  arsenigen  Säure  gleich. 

Es  ist  selbstverständlich,  dass  Sie  auch  unsere  arsenhaltigen  Mine- 
ralwässer in,  soweit  dies  überhaupt  möglich,  ihrem  Arsengehalte  ent-  Arsenwässer. 
sprechenden,  daher  ungewohnt  grosser  (Quantität  und  in  entsprechender 
Verdünnung  receptiren  können.  Der  mündlichen  Mittheilung  eines  Bade- 
arztes in  Roncegno  verdanke  ich  speciell  die  Nachricht,  dass  manche 
Kranke  dortselbst  täglich  bis  zu  einer  ganzen  Flasche  Wassers  trinken. 

Neben    der    inneren    Verabreichung    von     Arsen     steht    jedoch 
noch    die    subcutane    und    intraparenchvmatöse   Einverleibuno;'.  Erstere     .  Arsen- 

i  <j  o  injectionen 

kann  gleiehmässig  bei  Leukämie  und  Pseudoleukämie  geübt  werden, 
letztere  als  Injection  in  die  erkrankten  Lymphdrüsen  und  in  die 
Milz  bei  Pseudoleukämie,  in    erstere   auch  bei    Leukämie.    Injectionen 
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in  die  Milz  halte  ich  jedoch  deswegen  für  mindestens  äusserst  be- 
denklich, Aveil  einerseits  in  der  Literatur  ein  Fall  bekannt  ist, 
wo  nach  einer  einfachen  explorativen  Milzpunction  eine  tödtliche 
Blutung  in  die  Peritonealhöhle  erfolgte,  andererseits  rascher  Tod 
nach  einer  sonst  ungefährlichen  Injection  von  Ü'l  Sklerotinsäüre 
in  die  Milz  auf  der  Kussmaurschen  Klinik  sich  ereignete  und  zum 
dritten  mir  selbst  ein  Fall  bekannt  ist,  wo  an  Stelle  einer  Milzprobe- 
punction  bei  Typhus  ein  nekrotischer,  der  Ruptur  naher  Herd  in  der 
Milz  bei  der  Obduction  sich  vorfand.  Ich  wüsste  Ihnen  jedoch  auch 
von  der  intraglandulären  wie  der  subcutanen  Injection  von  Arsen  bei 
Leukämie  nichts  zu  erzählen,  was  sie  der  internen  Verabreichung  mit 
Recht  vorziehen  Hesse,  und  würde  Ihnen  daher  ausschliesslich  letztere 
bei  Leukämie  anempfehlen.  Anders  liegt  die  Sache  bei  Pseudoleukämie 
und  dem  Lymphosarkom,  soweit  letzteres  gerade  die  zugänglichen 
Drüsen  befallen  hat.  Hier  sind  die  intraparenchymatösen  Injectionen 
intraparencby-  yon    zwcifcllos    hohcm  Wcrthe,   sic  führen  zur  Verkleinerung  der  ffe- 

matös.  _  '  _  . 

schwellten  Drüsen  (oder  Milz),  zur  Reducirung  der  Anämie  und  Hebung 
der  Körperkräfte,  Krankheitserscheinungen,  welche  in  manchen  Fällen 
erst  von  dem  Zeitpunkte  an  eintreten,  in  welchem  die  parenchymatösen 
Injectionen  ausgesetzt  werden,  während  zu  Beginn  der  Injectionen 
sogar  Verschlimmerung  des  Krankheitsbildes  beobachtet  werden  kann. 
Zwecks  Vornahme  derselben  können  Sie  eine  sterilisirte  Mischung 
gleicher  Theile  Solutio  arsenic.  Fowleri  und  Aq.  dest.  verwenden, 
welchen  Sie,  um  die  Haltbarkeit  der  Lösung  zu  erhöhen,  V'2%  Car- 
bolsäure  oder  Glycerin  (bis  5%)  zusetzen  können.  Zu  Beginn 
des  Verfahrens  können  Sie  auch  eine  sonst  gleich  zusammenge- 
setzte Lösung  von  einem  Theil  Solutio  arsen.  Fowleri  und  zwei 
Th eilen  destillirten  Wassers  benützen.  Sie  beginnen  die  Injectionen 
dieser  Lösung,  sei  es  in  die  Milz,  wo  eine  sogenannte  Pseudoleukämia 
splenica  vorliegt,  oder  in  die  Lymphdrüsen  mit  einem  Theilstriche  der 
Pravaz'schen  Spritze,  respective  mit  zwei  Theilstrichen,  woferne  Sie  die 
schwächere  Mischung  (1 : 2)  zunächst  verwenden  und  steigen  unter 
Wechsel  jener  Lymphdrüsen,  in  welche  Sie  jedesmal  injiciren,  bis  zu 
einer  halben,  respective  zu  einer  ganzen  Pravaz'schen  Spritze.  Nicht 
unerwähnt  möchte  ich  es  lassen,  dass  drei  oder  vier  Stunden  nach 
solchen  Injectionen  oft  stundenlange,  intensive  neuralgische  Schmerzen 
in  der  Injectionsgegend  und  Temperatursteigerung  auftritt.  Wenn  Sie  in 
die  Milz  injiciren  wollen,  so  müssen  Sie  stundenlang  vorher  einen  Eisbeutel 
in  die  Milzgegend  applicirt  haben,  um  durch  Zusammenziehung  der 
contractilen  Elemente  den  Blutgehalt  des  Organs  verringert  zu  haben. 
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In  genau  derselben  Weise,  wie  zur  intraparenchymatüsen  In-  subcutan, 
jection,  verwenden  Sie  das  Arsen  auch  zur  subcutanen  Injection, 
welche  vor  der  internen  Verabreichung  den  Vortheil  besitzt,  dass  Sie 
viel  später  zu  Erscheinungen  der  Intoxication  (wie  Brennen  im  Rachen, 
dvspeptische  Beschwerden,  Diarrhöen,  Koliken,  Hautexantheme)  Anlass 
gibt.  Weit  vortheilhafter  scheint  mir  aber  die  Anwendung  nicht  des 
zur  Herstellung  der  Tinctura  arsenic.  Fowleri  benutzten  Kalium  arse- 
nicosum,  sondern  vielmehr  des  Natrium  arsenicosum,  da  seine  Lösung 
local  viel  geringere  Reizung  ausübt.  Wollen  Sie  diesem  Rathe  folgen, 
so  verwenden  Sie  daher: 

T-,         T-  I    ■■  ■         T->  i\r/-»  Liq.natr.  arsenic. 

Kp.  Liq.  natrn  arsenic.    Fearson^)  O'U,  Pearson. 

Aq.  dest.  5-0— 10-0. 
M.  D.  S.  Sterilisirt  in  sterilisirtem  Kölbchen. 

Hievon  injiciren  Sie  sowohl  intraparenchymatös  als  auch  subcutan 
zunächst  zwei  Theilstriche  und  steigen  etwa  von  zwei  zu  zwei  Tagen  bei 
täglich  wiederholter  Injection  auf  eine  halbe  Spritze,  bei  subcutaner 
Injection  bis  zu  zwei  Spritzen.  Als  Injectionsstelle  bei  letzterer  rathe 
ich  Ihnen  die  Haut  der  Gesässgegend.  Erst  in  jüngster  Zeit  hat 
Katzenstein  und  besonders  auch  Ziemssen  derartige  subcutane  In- 
jectionen,  Letzterer  speciell  der  nicht  weiter  verdünnten  Solutio  natr. 
arsenicos.  bei  Pseudoleukämie  mit  bestem  Erfolge  geübt.  Ziemssen, 
welcher  ganz  besonderen  Werth  auf  Verabreichung  von  grossen  Dosen 
von  Arsen  legt,  beginnt  mit  Injectionen  von  täglich  0"25  g  der  Lösung 
(also  eine  Viertelspritze),  und  steigt  bis  zu  zweimal  täglich  0'25,  welche 
er  einige  Tage  nach  der  ersten  Injection  verabreicht,  und  langsam  bis 
zu  zweimal  täglich  einer  ganzen  Spritze,  i.  e.  0'02  g  Natrium  arsenicosum, 
auf.  Ich  selber  habe  schon  in  einer  ganzen  Reihe  von  Fällen  von 
Pseudoleukämie  von  diesen  subcutanen  Injectionen  Gebrauch  gemacht. 
In  mehreren  derselben  sah  ich  auffällige  Rückbildung  der  geschwellten 
Drüsen  und  meist  Hebung  des  Allgemeinbefindens,  Körpergewichts- 
zunahme, einmal  volles  Verschwinden  des  früheren  intermittirenden 
Fiebers.  Fast  nie  klagten  die  Kranken  über  stärkere  Beschwerden  am 
Injectionsorte.  In  zwei  Fällen,  welche  zur  Obductioii  gelangten,  fand 
man  auch  keinerlei  Veränderung  der  Haut,  respective  der  Subcutis 
entsprechend  den  vielfachen  Einstichstellen.  Nach  Allem  muss  auch  ich 


')  Wird  derart  hergestellt,  dass  l'O  Acid.  arsenic.  mit  5  cm^  Normalnatronlauge 
so  lange  gekocht  wird,  bis  Lösung  erfolgt.  Hierauf  wird  mit  Aq.  dest.  auf  600  cvi^ 
verdünnt  und  filtrirt.  Zum  Gebrauch  füllt  man  nach  Ziemssen  diesen  Liq.  natr.  ar- 
senic. recht  zweckmcässig  in  kleine  Kölbchen  k  20  cm^,  welche  mit  Wattepfropfen  ver- 
schlossen, im  Dampfsterilisator  keimfrei  gemacht  werden. 
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Chinin. 
Phosphor. 


Sauerstoffinha- 
lationen. 


Organotherapie, 


Eisen. 


Berberin.    sulfu 
ricum. 


den    subcutanen  Injectionen  von  Liq.  natr.  arsenicos.  Pearson  grossen 
Werth  zuerkennen. 

Neben  Arsen  spielen  bei  Leukämie  wie  Pseudoleukämie  zwei 
andere  Medicamente  eine,  jedock  keineswegs  gleich werthige  Rolle,  das 
Chinin,  beziehungsweise  die  Chininpräparate  und  der  Phosphor,  ersteres 
namentlich  häufig  gleichzeitig  mit  Arsen  verabfolgt.  Sie  geben  das 
Chinin  als  Chininum  muriaticum  etwa  zwei-  bis  dreimal  täglich  zu  0'5  </; 
den  Phosphor  aber  verabreiche  man  am  besten  gelöst  in  fetten  oder 
ätherischen  Oelen.  Sie  verschreiben  beispielsweise: 

Rp.  Phosphor.  0-005, 
Ol.  jec.  aselli  50'0, 
Ol.  menth.  pip.  gtts.  duas. 
M.  D.  S.  Früh,  Mittags  und  Abends  ein  Kaffeelöffel  (2  Kaffeelöffel  =  O-QO!  P.) 
oder  noch  besser 

Rp.  Phosphor.  0-001, 

Ol.  oliv,  (oder  ol.  jecor.  aselli  0'2), 
M.  Dent.  tal.  dos.  Nr.  XV, 
ad  Caps,  gelatin. 
S.  3  Kapseln  täglich. 

Erwähnenswerth  erscheint  mir  weiterbin  der  Gebrauch  von 
Sauerstoffinhalationen.  Wenngleich  ein  Theil  der  Autoren  jeden  begün- 
stigenden Einfluss  derselben  bei  den  vorliegenden  Erkrankungen  negirt, 
so  muss  ich  gleichwohl  nach  eigener  Erfahrung  denselben  speciell  bei 
Leukämie  eine  entschieden  bessernde  Einwirkung  zuerkennen,  da  ich 
vor  Allem  die  Dyspnoe  herabgehen,  die  Anämie  sich  mindern,  die 
Körperkraft  und  den  Appetit  sich  steigern  sah.  Desshalb  empfehle  ich 
Ihnen  tägliche  Sauerstoffinhalationen  von  100 — 150^. 

Zu  gering  noch  ist  fremder  wie  eigener  Einblick  in  die  möglicher- 
weise und  nach  einzelnen  Berichten  wirklich  vorhandene  günstige 
Wirkung  der  Organtherapie.  Wir  selber  haben  auf  der  Klinik  Knochen-, 
Lymphdrüsen-  und  Milztabletten  in  Fällen  gemischter  Leukämie  ange- 
wendet, anscheinend  ohne  oder  mit  höchstens  vorübergehendem  gün- 
stigen Erfolge. 

Von  einer  Eisenbehandlung  dürfen  Sie  sich  bei  beiden  Erkran- 
kungen gerade  so  wenig  Nutzen  versprechen,  wie  von  dem  von  Mosler 
besonders  bei  Leukämie  empfohlenen  Eucalyptus,  beziehungsweise  der 
Tinct.  Eucalypti    oder  einer  inneren  Jodtherapie. 

Nur  eines  einzigen  Medicamentes  hätte  ich  demnach  noch  zu  ge- 
denken, des  in  neuester  Zeit  von  Vehsemeyer  bei  Pseudoleukämie 
empfohlenen  Berberinum  sulfuricum.  Hier  soll  es  »das  Allgemeinbe- 
finden   bessern,    den    Appetit  steigern  und   das  Wachsthum   des  Milz- 
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tumors  in  Scliranken  halten«.  Zudem  beseitigt  es,  ohne  Diarrhöen 
hervorzurufen,  etwa  vorhandene  Stuhlträgheit.  Sie  receptiren  dasselbe 
wie  folgt: 

Rp.  Berberin.  sulfuric.  0'3, 
Sacch.  alb.  0"2, 
M.  Dent.  tal.  dos.  Nr.  XX. 
S.  3  Pulver  täglich. 
Oder: 

Rp.  Berberin.  sulfuric.  2*0, 
Extr.  et  pulv.  gentian.  q.  s., 
M.  f.  1.   a.  pill.   Nr.  XX. 
S.  3mal  bis  3  Pillen  täglich. 

In  mehreren  Fällen  von  Leukämie  —  es  sei  nur  nebenbei  be- 
merkt —  wendete  ich  dieses  Mittel    auf  der  Klinik  völlig  nutzlos  an. 

Schliesslich  hätte  ich  noch  eine  besondere  Therapie,  welche  von  Tabercuiin. 
einzelner  Seite  in  letzter  Zeit  versucht  wurde,  zu  streifen,  die  Behand- 
lung der  Leukämie  mit  Tuberculininjectionen.  Zu  diesem  Vorgehen 
hatte  die  anerkannte  Thatsache  geführt,  dass  bei  intercurrentem  Aus- 
bruch acuter  Infectionskrankheiten,  auch  der  Tuberculose,  bei  einem 
leukämischen  Individuum  nicht  blos  Milz  und  Lymphdrüsen  sich  ver- 
kleinern, sondern  auch  die  starke  Vermehrung  der  weissen  Blutzellen 
rückgeht  und  an  Stelle  der  specifischen  Leukocyten  einfache  mehr- 
kernige Leukocyten  treten.  Hat  man  ähnliche  Erscheinungen  zwar  auch 
unter  Tuberculininjectionen  gesehen,  so  wurde  dennoch  —  und  auch 
ich  habe  zwei  analoge  therapeutische  Versuche  angestellt  —  bis  nun 
keinerlei  factischer  Erfolg  erzielt.  Auch  diese  Therapie  erscheint  dem- 
nach aussichtslos,  ganz  abgesehen  davon,  dass  eine  schädigende  Wir- 
kung derselben  von  Anbeginn  an  bei  keinem  Menschen  abzusehen  ist. 

Nur  recht  Weniges  noch  habe  ich  über  die  diätetische  Therapie 
von  Leukämie  und  Pseudoleukämie  anzufügen.  Ihre  Aufgabe  lässt  sich 
meines  Erachtens  kurz  dahin  zusammenfassen,  dass  sie  den  Kräfte- 
zustand  des  Körpers  möglichst  zu  erhalten,  nach  Thunlichkeit  zu  heben 
hat  durch  eine  Nahrung,  welche  unter  Rücksicht  auf  die  Neigung  wie 
aller  sonstigen  anämischen  Individuen,  so  auch  besonders  der  Leukä- 
miker  zu  Dyspepsien  und  Darmaflfectionen,  leicht  aufgenommen  und 
verarbeitet  werden  kann.  Eine  leicht  assimilirbare  Fleischnahrung  wird 
deshalb  das  Hauptcontingent  ausmachen.  Diesbezüglich  sind  zu  em- 
pfehlen geschabter  roher  Schinken,  geschabtes  rohes  Rindfleisch,  zartes 
weisses  Fleisch,  gekochtes  Kalbshirn,  gekochtes  Kalbsbriesel,  gekochtes 
Geflügel  (Huhn  und  Taube);  weiters  die  bereits  früher  genannten 
Gallerten  oder  Gelees,  dazu  rosarothes  Roastbeef,  eventuell  etwas  Wild 
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Körper-   und 
Geistesruhe. 
Südliches  Klima,  bedarf. 


Bäder. 


Douchen. 


Abreibungen. 


(Reh,  Rebhuhn)  und  nicht  fette  Fische,  wie  Hecht,  Forelle,  gesottener 
Schill,  endlich  Caviar.  Hohe  Werthschätzung  verdient  selbstverständ- 
lich die  Milch,  eventuell  auch  Kefir,  ebenso  Milchspeisen,  Eier,  auch 
künstliche  Fleischpräparate.  Von  Vegetabilien  sind  unter  den  Gemüsen 
nur  Spinat,  Carfiol,  Spargel,  Artischoken  (eventuell  Artischokenpuree), 
grüne  Erbsen  und  Kartoffelpüree,  von  den  Cerealien  Weizenbrot, 
Semmel,  gedörrtes  Brot,  Zwieback,  Cakes  zu  gestatten,  endlich  gut 
gekochtes  und  von  Kernen  befreites  Obst  (Zwetschkenmus,  Aepfelpuree, 
Birncompot,  Pomeranzencompot),  und  schliesslich  Cacao,  respective 
Chocolade.  Von  Fetten  würde  ich,  von  Ausnahmen  abgesehen,  nur 
Butter  gestatten.  Unter  den  Genussmitteln  sind  guter  Wein  und  gutes 
Bier,  Bouillon,  eventuelle  künstliche  Fleischpräparate,  über  welche  ich 
Ihnen  erst  später  des  Ausführlicheren  mittheilen  kann,  zu  erlauben. 
Klar  ist  es  zu  allerletzt,  dass  ein  an  Leukämie  oder  Pseudo- 
leukämie erkranktes  Individuum,  wie  jeder  mit  einer  Erkrankung 
des  Blutes  behaftete  Mensch,  voller  körperlicher  und  geistiger  Ruhe 
Aufenthalt  in  einem  südlichen  Klima  ist,  namentlich  in 
kälterer  Jahreszeit,  angezeigt.  Natürliche  Seebäder  aber  erscheinen  mir 
höchstens  im  allerersten  Stadium  der  Erkrankung,  wo  Anämie  und 
Kachexie  fast  noch  fehlen,  empfehlenswerth.  Warme  Bäder,  ebenso 
Wannenbäder  mit  gewärmtem  Seewasser,  hingegen,  von  etwa  10  Mi- 
nuten langer  Dauer,  sind  ohneweiters  zu  erlauben,  falls  nicht  ausdrück- 
licli  über  schwächende  Wirkung  auf  den  Körper  geklagt  wird.  An 
ihrer  Statt  scheinen  auch  nur  ganz  kurze,  i.  e.  wenige  Secunden  dauernde 
Douchen,  die  je  nach  dem  Patienten  und  speciell  nach  dem  Grade 
seiner  Anämie  und  seiner  gesammten  Constitution  bald  kalte,  bald 
laue  sein  können  mit  nachfolgender  kräftiger  Körperfrottirung  und 
Abklatschen  von  Vortheil,  da  sie  die  Circulation,  damit  aber  die  Ath- 
mung  der  Haut  im  günstigsten  Sinne  anregen.  Wo  der  Patient  aber 
zu  schwach  ist,  solche  Douchen  zu  ertragen,  dort  empfehlen  sich  wie 
bei  Chlorose  trockene  Abreibungen  oder  täglich  zweimal,  und  zwar 
Früh  und  Abends  vorgenommene  Abreibungen  des  Körpers,  und  zwar 
speciell  der  Extremitäten  und  auch  des  Rückens  mit  excitirenden 
Flüssigkeiten,  beispielsweise: 

Rp.  Ol.  terebinth.  25-0, 
Spir.  lavandul.   50 "0, 
Spir.  vin.   (900,0    100-0. 
M.  D.  S.  Aeusserlich. 
Bis  zur  leichten  Hautröthung  einzureiben. 

oder 


oder 
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Rp.  Acet.  aromatic.   150"0.  ^) 
D.  S.  Zum  Einreiben! 


Rp.  Aq.  aromatic.   spirituos.   löO'O. -) 
D.  S.  Zum  Einreiben. 


oder  endlich  sie  verschreiben: 

Rp.  Balsam.  Fioravanti  300"0.  ■') 
D.  S.  Zur  Einreibung  (einmalige  Menge  circa  60^). 

Oft  genug  werden  Sie  Einreibungen  auch  blos  mit  Spir.  vin. 
Gallici  oder  mit  Weinessig,  eventuell  verdünnt  mit  Wasser,  vornehmen 
lassen. 

Nach  Erledigung  der  Therapie  der  primären  Anämien,  welche 
ich  im  Vorhergehenden  darzulegen  bestrebt  war,  habe  ich  mich  der 
Besprechung  der  Behandlung  einerseits  der  acuten  Verblutungsanämie, 
andererseits  der  deuteropathischen  oder  secundären  Anämien  zuzuwenden. 


Therapie  der  secundären  Anämien. 

Im  Ausdrucke  deuteropathische  Anämie  oder  secundäre  Anämie 
ist  völlig  klar  ausgesprochen,  dass  es  sich,  sow^eit  wir  die  Erscheinung 
der  Anämie  ins  Auge  fassen,  hiebei  blos  um  ein  Symptom,  die  Folge 
einer  anderweitigen  Erkrankung  oder  irgend  eines  anderen  pathologi- 
schen Zustandes  drehen  muss.  Diesen  zu  bekämpfen  und  mit  seiner 
Entfernung  auch  die  consecutive  Anämie  zu  beheben,  wird  daher 
selbstverständlich  unser  nächstgelegenes  therapeutisches  Bemühen  sein. 

Manchmal  aber  kommt  es  vor,  dass  zwar  die  Ursache  bereits  ^"rapL^**^" 
beseitigt  oder  von  selbst  zurückgetreten  ist  (z.  B.  Beseitigung  von  Ein- 
geweidewürmern, Sistirung  einer  Organblutung,  vorausgegangenes 
heftiges  Erbrechen  oder  Diarrhöen,  stattgehabte  Säfteverluste,  post- 
infectiöse  Anämie  u.  s.  w.),  die  Anämie  aber  trotzdem  noch  besteht 
und,  wenngleich  sie  vielleicht  allmälig  von  selbst  rückgehen  würde,  ^^^^herapie."^^ 
dank  einer  entsprechend  eingeleiteten  Therapie  umso  schneller  weicht. 


')  Acet.  aromaticum  besteht  aus:  Fol.  menth.  pp.,  -Eosmar  ,  -Salv.  aa.  250, 
Rhiz.  Angelic,  -Zeodar.,  Caryophyll.  aa.  ö'O,  Acet.  lOOO'O;  Macera  per  dies  III. 

-)  Aq.  aromatic.  besteht  aus:  Fol.  Lavandul.,  Fol.  Salviae,  -Meliss.,  -Menth. 
crisp.  aa.  100,  Nuc.  mosch.,  Macis,  Caryophyll  ,  Cort.  cinnamoni.  Ehiz,  Zingiber, 
Fruct.  foenicul  aa.  ö^O,  Spir.  vin.  concentr.  100"0,  Aq.  commun.  800;  abstrahe  destill, 
part.  500-0. 

^)  Ist  nach  der  französischen  Pharmakopoe  im  Wesentlichen  ein  alkoholisches 
Destillat   aus  Terpentin  und  anderen  verschiedenen  aromatischen  Droguen. 
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Manchmal  wieder  finden  Avir  uns  in  der  Lage,  dass  zwar  der  Bestand 
der  Grundkrankheit  uns  klar  ist,  die  Anämie  aber  derart  in  den 
Vordergrund  des  gesammten  Krankheitsbildes  tritt,  dass  ihre  Bekäm- 
pfung uns  als  wesentliche  Aufgabe  in  der  Therapie  der  gesammten 
Erkrankung  erscheinen  muss.  (Anämie  bei  Nephritis  interstitialis.  Scro- 
phulosis,  Tuberc.  pulmonum.)  Für  derartige  und  ähnliche  Anämien 
mag  die  nachfolgend  skizzirte  Art  der  Behandlung  entworfen  sein. 
Diät.  Die  Diät  bei  allen  secundären  Anämien  muss  der  Forderung  ge- 

recht werden,  bei  sorgfältigster  Berücksichtigung  des  Zustandes  des 
Magendarmcanals  soviel  leicht  assimilirbarer  Nahrung  einzuführen, 
dass  auch  die  vorausgegangene  Einbusse  an  Körpersubstanz  wieder 
ersetzt,  demnach  ein  Neuansatz  an  solcher  stattfindet.  Da  blos  die 
Eiweisskörper,  wie  uns  bekannt  ist,  wirkliche  Gewebsbildner  sind,  die 
Kohlehydrate  und  Fette  der  Nahrung  jedoch  blos  als  allerdings  gleich- 
falls unentbehrliche  Brennkörper  und  Eiweisssparer  gelten  können,  ist 
a^manllhlNali-  ^s  begreiflich,  dass  die  Diät  bei  secundären  Anämien  eine  überwiegend, 
^^^^'  doch  nicht  ausschliesslich  animalische  sein  wird.  Sie  kann  als  iden- 
tisch bezeichnet  werden  mit  jener  Kost,  welche  ich  als  die  passendste 
für  Leukämie  und  Pseudoleukämie  Ihnen  vorerst  (S.  214)  zergliedert 
habe.  Selbstverständlich  ist  hier  aber  vorausgesetzt,  dass  diejenige  Er- 
krankung, welche  zur  secundären  Anämie  Anlass  gab,  keine  schwerere 
Schädigung  des  Verdauungstractes  erzeugt  und  demnach  eine  vorläufig 
weitestgehende  Schonung  desselben  platzzugreifen  hat.  (So  nach  heftigstem 
Erbrechen,  bei  Geschwürsprocessen  im  Magen  und  Darme.)  Hier  muss 
die  reizloseste,  dabei  noch  thunlichst  nährende  Kost  in  der  ersten  Zeit 
der  Reconvalescenz  beibehalten  werden  und  darf  man  nur  ganz  lang- 
sam zu  einem  etwas  umfangreicheren  Speisezettel  der  vorher  geschil- 
derten Art  sich  aufschwingen.  In  der  gemeinten  ersten  Zeit  wird  hier 
nichts  anderes  als  Milch,  Eiweisswasser,  Schleimsuppen,  sämmtliche 
eventuell  mit  Fleischpräparaten,  wie  Somatose  (2 — 3mal  täglich  je  ein 
Kaffeelöffel)  oder  Nutrol,  Nutrose,  Eucasin  versetzt,  des  Weiteren 
unsere  künstlichen,  leicht  verdaulichen  Fleischpräparate,  dann  ge- 
schabtes rohes  Fleisch,  Gallerten  und  Gelees,  Kalbshirn  und  Thymus, 
im  Anschluss  daran  entfettete  Bouillon,  kalter  Kalbsbraten,  Geflügel, 
geröstetes  Brot,  besonders  Zwieback,  Cakes,  älteres  Weissbrot,  Apfel- 
oder Zwetschkencompot  zu  erlauben  sein.  Erst  ganz  langsam  darf 
man  mit  Kohlehydraten  (Reis,  Nudeln,  Gries  etc.),  soweit  sie  als 
Zuspeise  dienen  sollen,  dann  mit  Gemüsen,  sonstigen  Mehlspeisen, 
fetteren  Speisen  oder  Genussmitteln,  wie  Wein,  Bier,  Thee,  Kaffee  an- 
Nährkiystiere.   rückcu.  Bekannt  dürfte  es  Ihnen  sein,  dass  im  Falle  voller  Intoleranz 
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des  Magens  auch.  Nährklystiere  in  Anwendung  kommen  können  und 
müssen.  Ueber  ilire  Zusammensetzung  und  Ausführung  kann  ich  Ihnen 
aber  erst  in  einem  späteren  Abschnitte  Grenaueres  erzählen. 

Die  medicamentüse  Therapie  wieder  ist  einio-ermassen  verschieden  Medicamentöse 

•i  °  Therapie. 

je  nach  der  Grundkrankheit.  Kurz  zusammengefasst  würde  ich  mich 
fülgendermassen  aussprechen:  Eine  Eisentherapie  ist  überall  dort  contra-  contramdication 
indicirt,  wo  schwerere,  namentlich  entzündliche  oder  geschwürige  Ver- 
änderungen des  Magendarmcanales  vorausgegangen  sind  und  wo 
Fieber  besteht.  Auch  bei  einer  klinisch  in  den  Vordergrund  tretenden 
Anämie  in  Folge  Lungentuberculose  muss  ich  die  Eisentherapie  von 
der  Hand  weisen.  Zwar  habe  ich  es  noch  nicht  erlebt,  was  Trousseau 
warnend  betont,  dass  nach  Eisengebrauch  und  in  Folge  desselben  bei 
Phthisis  tuberculosa  Hämoptoe  sich  einstellt.  Was  ich  aber  —  mit 
anderen  Autoren  —  schon  gesehen  habe,  ist  eine  un streitbar  raschere 
Progredienz  des  tuberculösen  Lungenprocesses,  welche  durch  die 
Eisendarreichung  provocirt  wurde.  Ich  sah  erst  unlängst  eine  Kranke 
mit  deutlicher  Anämie  bei  einer  höchstens  als  suspect  bezeichneten 
Spitzenaffection.  Eine  Eisentherapie  vermochte  den  ausgesprochen 
chlorotischen  Blutbefund  nur  um  Weniges  durch  Hebung  des  Hämo- 
globingehaltes zu  bessern,  der  Spitzenbefund  aber  machte  seinen  acuten 
Fortschritt,  die  Kranke  kam  erheblich  herab  und  erst  eine  Creosotal- 
therapie  konnte  wieder  gut  machen,  was  wenigstens  auch  nach  meinem 
Urtheile  hier  die  Eisentherapie  angestiftet  hatte. 

Arsen     erscheint     gleichfalls     contraindicirt,     wo     starke     Keiz-  ^"füT'Arsen'^"" 
erscheinungen    seitens    des    Digestionscanales    und  wo  eine  tiefgehende 
Läsion  der  Nieren  besteht. 

Wo  die  vorgenannten  Contraindicationen  für  Eisen  und  Arsen 
nicht  bestehen,  dort  werden  beide  Mittel  je  nach  Ihrer  Ihnen  bereits 
bekannten  Sonderindication  auch  bei  secundärer  Anämie  in  Anwendung- 
gezogen,  soweit  man  nicht  eine  Therapie  der  Grunderkrankung  inau- 
gurirt.  Bei  Scrophulose  der  Drüsen  wird,  wie  bekannt,  mit  Vorliebe 
mittelst  Leberthran  behandelt,  an  dessen  Stelle  heutzutage  manchmal  Maizextract. 
Malzextract  gesetzt  wird,  das  1 — 3mal  täglich  thee-  bis  esslöffelweise 
entweder  als  solches  oder  vermengt  mit  Milch,  Bier,  Bouillon  verab- 
folgt wird. 

Was  einen  etwaigen  Curgebrauch    eines    mit  secundärer  Anämie    befAnämie. 
behafteten  Kranken  betrifft,  so  werden  Sie  auch  diesbezüglich  je  nach 
der  Ursache  der  Anämie  entscheiden. 

1.  Bei  posthämorrhagischer  Anämie  werden  Sie  die  Ihnen  bereits  gis^he Anämien 
bekannten  Eisen-  oder  Stahlwässer  verordnen,    wenn  die  Blutung  eine    "^Blutung. 
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Nach   uteriner 
Blutung. 


Nach  Magen- 
darmblutung. 


Bei  Säftever- 
lusten. 


Nach  geistiger 

Ueberanstren- 

gung. 


Postinfectiöse 
Anämien. 
Malaria. 


Gelenkrheu- 
matismus. 


äussere,  eine  traumatische  war  (z.  B.  St.  Moritz,  Schwalbach,  Cudowa, 
Königswart  u.  s.w.,  vgL  S.  195 — 196).  Wenn  uterine  Blutungen  die  Quelle 
der  posthämorrhagischen  Anämie  gewesen  sind,  dann  mögen  Sie  bald 
Franzensbad  oder  Elster,  bald  unsere  Soolbäder  (Ebensee,  Gmunden, 
Ischl,  Sooden,  Hall  [Tirol],  Neuhaus  [Steiermark],  Pyrmont  [Waldeck]  etc.) 
bevorzugen.  Wo  Blutungen  aus  dem  Magendarmtracte  vorausgegangen 
sind,  dort  ist  Karlsbad  oder  Vichy  am  meisten  angezeigt. 

2.  Haben  starke  Säfteverluste  Anlass  gegeben  zur  deuteropathischen 
Anämie,  dann  sind  unsere  Kochsalzquellen  (Kreuznach,  Nauheim, 
Kissingen,  Homburg,  Ischl)  aufzusuchen,  oder  Meerbäder  oder  endlich 
hydrotherapeutische  Anstalten. 

3.,  Falls  geistige  Ueberanstrengungen  die  Schuld  tragen  an  der 
Anämie,  lasse  man  den  Kranken  einen  Höhencurort,  vor  Allem 
beispielsweise  St.  Moritz  oder  abermals  eine  unserer  Kochsalzquellen 
oder  eine  unserer  Thermen,  wie  Gastein,  aufsuchen. 

Wo  anderweitige,  nervöse  Aifectionen,  wie  namentlich  nervös 3 
Dyspepsie  als  Theilerscheinung  einer  Hysterie  zu  manchmal  hoch- 
gradiger secundärer  Anämie  den  Grund  gelegt  haben,  wird  wohl  durch 
zweckmässige  Behandlung  in  einer  geschlossenen  Heilanstalt  der  beste 
und  schnellste  Erfolg  zu  gewärtigen  sein. 

4.  Postinfectiöse  Anämien  werden  je  nach  der  ihnen  voraus- 
gegangenen Grundkrankheit  einer  etwas  verschiedenen  Behandlung 
bedürfen.  Hat  Malaria  zur  Anämie  geführt,  so  empfehlen  sich  die 
Ihnen  bereits  genannten  arsenikhältigen  Quellen;  wo  gleichzeitig 
schon  Veränderungen  in  der  Leber,  Erscheinungen  einer  abdominalen 
Plethora  sich  entwickelt  finden,  dort  wird  man  für  Karlsbad  oder 
Vichy,  häufiger  für  Elster,  Franzensbad  oder  Rippoldsau  eintreten  oder 
von  den  schwefelsaure  Salze  führenden  erdigen  Quellen  Lippspringe 
(Westfalen)  seines  Gehaltes  an  0'019  doppeltkohlensaurem  Eisen- 
oxyduls pro  Mille  wegen  aussuchen. 

Eine  nach  einem  überstandenen  acuten  oder  subacuten  Gelenk- 
rheumatismus oft  zurückbleibende  hochgradige  Anämie  wird .  nach 
meiner  Erfahrung,  wie  ich  im  Vorhinein  einschalten  möchte,  am  besten 
noch  durch  eine  combinirte  Arsen-Eisentherapie  respective  auch  durch 
letztere  allein  beeinflusst.  Nie  konnte  ich,  wie  dies  von  anderer  Seite 
hervorgehoben  wurde,  sehen,  dass  auf  postrheumatische  Anämie  in 
besonders  günstiger  Weise  Mangan  einwirkte.  Sie  mögen  übrigens 
immerhin  bei  postrheumatischer  Anämie  einen  Ihnen  schon  bekannten 
Liq.  ferri  mangano-peptonati  verordnen.  Von  Badeorten  werden  Sie 
auch    hier,    falls    keinerlei   gleichzeitige    Indication    seitens    einer  resi- 
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duellen  Gelenkserkrankimg  vorliegt,  unsere  Eisenwässer  verordnen, 
Avelelie  sich  überhaupt  in  der  Reconvalescenz  nach  Uberstandenen 
acuten  Infectionskrankheiten  passend  erweisen.  Ich  nenne  Ihnen  in 
Wiederholung  bereits  Bekannten  als  Beispiele  Alexanderbad  (Fichtel- 
gebirge), Cudowa  (Schlesien),  Driburg  (Westphalen),  Elster  (Sachsen), 
Fhnsberg  (Preussisch-Schlesien),  Franzensbad  (Böhmen),  Kellberg  (bei 
Passau),  Schwalbach  (Regierungsbezirk  Wiesbaden),  St.  Moritz  (Schweiz), 
Pj'rmont  (Waldeck),  endlich  Vellach  (Kärnten)  (das  österreichische 
St.  Moritz). 

Eine  tuberculöse  Anämie  würde  ich,  wie  bereits  erwähnt,  als 
Gegenanzeige  für  jeden  Eisengebrauch,  daher  auch  Gebrauch  von 
Eisenwässern  betrachten.  Wo  die  Anämie  auch  nur  einigermassen  er- 
heblich ist.  dort  rathe  ich  Ihnen  ebenso  von  der  Wahl  eines  Gebirgfs- 
klima-Curortes  ab;  denn  anerkanntermassen  befinden  sich  dort  die 
anämischen  Tuberculotiker  schlecht,  weil  ihre  hämatopoetischen  Organe 
nicht  im  Stände  sind,  jene  Blutregeneration  aufzubringen,  welche  vom 
Gebirgsklima  in  acuter  Weise  gefordert  wird.  Da  auch  Aufenthalt  an 
der  See  eine  relativ  kräftige  Regenerationsfähigkeit  von  dem  kranken 
Organismus  verlangt,  so  erscheinen  hier  Curorte  in  geringen  Höhelagen 
oder  in  Thälern,  im  Winter  im  Süden,  gerathen.  Genaueres  hierüber 
bei  Besprechung  der  Therapie  der  Lungentuberculose.  Bedingt  hin- 
wieder Scrophulose  die  bestehende  Anämie,  so  sind,  wie  recht  bald 
ausführlicher  berichtet  werden  soll,  die  Ihnen  bereits  bekannten  ein- 
fachen Soolbäder  Kissingen  (Bayern),  Soden  (am  Taunus),  besonders 
aber  Berchtesgaden  (Bayern),  Hall  (Tirol),  die  jod-  und  bromhaltigen 
Soolen,  wie  Aussee  (Steiermark).  Hallein  (bei  Salzburg),  Ischl  (Ober- 
üsterreich)  und  Ebensee  (Oberösterreich),  Kreuznach  (in  der  Rhein- 
provinz) und  Reichenhall  (Bayern),  weiters  die  Jodwässer,  wie  Hall 
(Oberösterreich),  Csiz  (Oberungarn),  Darkau  (Schlesien),  Krankenheil- An- 
stalt Toelz  (Oberbayern)  und  Lipik  (Slavonien)  von  anerkanntem  Erfolge. 

Die  letztgenannten  Bäder  zeigen  sich  jedoch  nicht  minder  wirk- 
sam, wo  hereditäre  oder  erworbene  Syphilis  als  Ursache  der  secun- 
dären Anämie  erkannt  wurde.  In  dieser  Hinsicht  stehen  auch  unsere 
Schwefelthermen,  letztere  mit  oder  ohne  specielle  antiluetische  Therapie, 
von  Alters  her  im  berechtigten  Rufe.  Als  Vertreter  dieser  warmen 
Schwefelquellen  nenne  ich  Ihnen:  Aachen  (preussische  Rheinprovinz), 
Baden  (bei  Wien),  Herkulesbad  (bei  Mehadia  in  Ungarn)  und  St.  Lucas- 
bad (Ofen-Pest). 

Die  gleichen  und  noch  andere  Schwefelthermen,  unter  welchen 
ich  Baden   bei  Zürich,    Kaiserbad  in  Budapest,    Pistyan  (Oberungarn\ 


Sonstige  Infec- 
tionskrankheiten. 


Tuberculöse. 


Scrophulose. 


Syphilis. 
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Schinznacli  (Canton  Aargau  in  der  Schweiz),  Trenczin-Teplitz  (in  den 
Karpathen  in  Oberungarn)  und  Warasdin-Tö plitz  (Croatien)  einreihen 
darf,  sind  ebenfalls  altbewährt,  wo  es 

Metaiivergifiung.  5.    in    Folge    chronisclier    Metallintoxicationen    M-ie    chronischer 

Blei-  und  Quecksilbervergiftung  zu  oft  hochgradiger  Anämie  gekommen 
ist.  Wo  des  Weiteren 
GenitaiMkran-  g    Erkrankungen  der  Geschlechtsorgane,  speciell  des  Weibes,  zu 

beachtenswerther  deuteropathischer  Anämie  den  Anstoss  gegeben  haben, 
dort  werden  Sie  im  Allgemeinen  —  eine  detaillirte  Auseinandersetzung 
ist  Sache  des  gynäkologischen  Unterrichtes  —  bald  zu  Eisenwässern, 
bald  zu  Schwefelthermen  und  kalten  Schwefelwässern,  bald  zu  Koch- 
salzwäSjSern,  Moor-  und  Soolbädern,  manchmal  vielleicht  zu  Bitter- 
wässern Zuflucht  nehmen. 

Morbus  Brightii.  7.    Aucli    ein   Morbus  Brightii    chronicus,    wenn  er  nicht  hämor- 

rhagischer Natur  ist,  kann  eminente  secundäre  Anämie,  das  klinische 
Bild  der  Pseudochlorose  erzeugen.  Dass  hier  unsere  Stahlwässer,  wie 
Franzensbad,  Cudowa,  Elster,  Königswart,  Pyrawart,  auch  Marienbad 
(Ambrosius-  und  namentlich  Karolinenbrunnen)  ihre  Anzeige  finden, 
dies  zu  berichten,  hatte  ich  bereits  bei  Besprechung  der  Nierenaflfectionen 
Gelegenheit  (siehe  S.  143). 

Nun   steht  uns  noch  die  Besprechung  der  Therapie  einer  einzigen 
Form  der  Anämie  aus,  und  zwar  jene  der 
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Acute  Blutungs- 
anämie. 


An  diesem  Orte  kann  ich  jedoch  nur  insoweit  dieselbe  ab- 
handeln, als  ich  ein  Postulat  als  erfüllt  voraussetze,  und  zwar 
jenes  der  bereits  sistirten  Blutung.  Wo  nach  einer  solchen  Hämor- 
rhagie,  deren  Behandlung  bald  in  das  Gebiet  der  Chirurgie,  bald  in 
jenes  der  internen  Medicin  gehört,  hier  aber  gänzlich  verschieden 
gehandhabt  werden  muss  je  nach  der  anatomischen  Localisation 
der  Blutungsquelle,  eine  höchstgradige,  das  Leben  des  Menschen 
Transfusion,  bedrohende  Anämie  resultirt,  dort  müssen  wir  zur  Transfusion  greifen, 
deren  verschiedenartige  und  verschieden werthige  Methoden  wir  bereits 
miteinander  besprochen  haben  (vgl.  S.  206  u.  ff.).  Gerade  für  Verblu- 
tungsanämie schickt  sich,  nicht  maximale  Grade  derselben  supponirt, 
noch  eine,  wenn  ich  so  sagen  darf,  milde  Form  der  Transfusion,  die 
Autotransfusion,  wir  mit  Schöubom    als  Autotransfusion  kurzweg    bezeichnen  wollen. 
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Sie  bestellt  darin,  dass  man  dem  an  Blutungsanämie  leidenden  Indivi- 
duum Kopf  und  Rumpf  tief,  die  unteren  Extremitäten  hoch  lagert  und 
die  letzteren  mittelst  Flanell-  oder  elastischer  Binden  von  der  Peri- 
pherie gegen  das  Centrum  zu  einwickelt.  Nach  IVo — 2stündiger  Ein- 
wickelung  wird  allerdings,  wenn  die  Umschnürung  der  Extremitäten 
auch  keine  allzustarke  war,  von  den  Kranken  meist  über  schmerz- 
haften Druck  seitens  der  Binden  geklagt.  Nach  dieser  Zeit  werden  die 
Binden  auch  wieder  entfernt.  Das  Anlegen  derselben  verfolgt  den 
Zweck,  in  der  kritischen  Zeit  dem  Gehirne,  dem  verlängerten  Marke 
und  dem  Herzen  die  grösstmögliche  Menge  Blutes  zuzuführen  und 
für  dieselben  nutzbar  zu  machen. 

Abgesehen  von  der  bei  hochgradiger  Blutungsanämie  unumgäng- 
lichen Transfusion  werden  Sie  den  Kranken  jedesmal  und  dauernd  hori-  '^ungd'es^o^blT- 
zontal,  eventuell   mit   den  unteren  Extremitäten  höher  lagern.     Durch       ^^rpers- 
heisse  Tücher  und  Wärmeflaschen  führen  Sie  demselben  Wärme  zu,  Sie     Anaieptica 
verabreichen  kräftige  Weine,  Glühwein,  heissen  Kaifee  mit  Cognac  per 
OS,  wo  dies  nicht  angängig,  den  Alkohol  auch  per  klysma,  ^)  oder  endlich 
Aether,  besser  Campher  in  subcutaner  Injection,  um  die  arg  geschädigte 
Herzfunction  zu  beleben.   Droht  diese  gänzlich  zu  versagen,  dort  werden 
Sie  jedesmal  zu  erneuter  Transfusion,   wenigstens  zur  oben  erwähnten 
Autotransfusion  greifen,  umwickeln  obere  und  untere  Extremitäten  mit 
heissen  Tüchern  und  bürsten  oder  reiben  die  Fusssohlen. 

Ist  durch  die  vorgenannten  Massnahmen  die  augenblickliche 
Lebensgefahr  der  Verblutungsanämie  beseitigt,  dann  stehen  Sie  vor  der 
Aufgabe  der  Behandlung  der  entwickelten  posthämorrhagischen 
Anämie.  Der  diätetische  Theil  derselben  deckt  sich,  woferne  der 
Digestionstract  nicht  Sitz  der  Blutung  war  und  hiedurch  besondere 
Vorsicht  geboten  ist  (siehe  später"),  mit  jener  der  diätetischen 
Therapie  der  Leukämie  (S.  214),  welche  Ihnen  noch  frisch  im  Ge- 
dächtnisse haftet. 

Das  souveräne  Medicament  bei  posthämorrhagischer  Anämie  ist 
Eisen,  in  gleicher  Form  verabfolgt  wie  bei  Chlorose.  Auch  hierüber 
sind  Sie  bereits,  wie  ich  glaube,  genugsam  unterrichtet. 

Ich  habe  nur  wenige  Worte  noch  anzufügen  über  die  Behand- 
lung der  allen  bisherigen  Formen  entgegengesetzten  Art  der  Blutalte- 
ration, über  die 


')  AVeinklysma,  bereitet  aus  gleichen  Theilen  Wein  und  Wasser  (je  100  5^)  oder 
Cognac-KIysma:  1  Theelöffel  Cognac  auf  ein  Weinglas  Wasser  mit  Zusatz  von  etwas 
Gummilösung. 


Aderlass, 
Blutegel. 
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Vorkommen.  Plethora  vera    oder  —  als  Symptombegriff  —  Polyämie   kommt 

kliniscli  in  zweierlei  Formen  vor,  in  einer  mehr  vorübergehenclen  oder 
periodisch  wiederkehrenden  Form  bei  Individuen,  bei  denen  bestimmte 
und  regelmässig  sich  wiederholende  Blutungen  intermittiren,  wie  Men- 
strualblutung  oder  für  diese  bereits  vicariirend  bestehendes  Nasen- 
bluten oder  endlich,  namentlich  in  der  Vorzeit,  in  regelmässigem 
Termine  geübter  Aderlass;  zweitens  in  einer  Dauerform,  wo  früher 
stets  vorhandene  Blutungen  (Hämorrhoidalblutungen)  mit  einemmale 
völlig  cessiren.  Endlich  findet  sich  Plethora  vera  bei  Individuen  mit 
übermässig  üppiger  Lebensweise  und  abnorm  geringer  oder  füglich 
unterlassener  Körperbewegung. 

Die  Therapie  dieser  beiden  Formen  der  Plethora  vera,  welche 
Blutentziehung,  übrigens  in  symptomatischer  Bedeutung,  daher  unter  Eignung  eines 
anderen,  vor  allem  causalen  Behandlungsplanes  auch  noch  beim  Diabetes 
mellitus,  bei  uratischer  Diathese  und,  wie  Bamberger  gezeigt  hat, 
bei  Leukämie  vorkommen  kann,  deren  Behandlung  jedoch  hier  in  der 
Therapie  der  Grundkrankheit  aufgeht,  besteht  in  localer  und  allgemeiner 
Blutentziehung. 

Ich  kann  nach  eigener  und  nicht  vereinzelter  Erfahrung  nicht 
zugeben,  dass  in  den  erwähnten  Fällen  eine  Venäsection  erfolglos 
wäre.  Sie  verschafft  vielmehr  dem  Kranken  eine  unbestreitbare  und 
erhebliche  Erleichterung,  welche  freilich  in  vielen  Fällen  nicht  von 
Dauer  ist.  Wiederholte  Venäsection  ist  daher  letzteren  Falles  erfor- 
derlich. 

Als  beliebteste  Methode  der  localen  Blutentziehung  gilt  wohl  die 
Verwendung  der  Blutegeln,  welche  speciell  dort,  wo,  wie  dies  so  häufig 
zutrifft,  über  eine  Summe  cerebraler  Symptome,  wie  Kopfdruck,  Kopf- 
wallungen und  Gefässklopfen  im  Kopfe,  Schwindel,  Ohrensausen,  Augen- 
flimmern  und  Angstzustände  geklagt  wird,  hinter  dem  Ohre  oder  im 
Nacken,  jederseits  etwa  drei  an  der  Zahl  angesetzt  werden.  Sacharjin 
aber  räth  —  und  ich  bin  seinem  Rathe  bisher  allerdings  in  nur  wenigen 
Fällen,  jedoch  nie  ohne  Erfolg  nachgekommen  —  die  Application  von 
4 — 5  Blutegeln  am  Steiss  nahe  der  Analöflfnung;  eine  wirkungs- 
volle Derivativmethode,  welche  in  eventuell  8  — 14  Tagen  wiederholt 
werden  kann. 

Wo  bei  Individuen  mit  Plethora  vera  Symptome  der  Pfortader- 
stauung, speciell  auch  Obstipation,  einhergehen,  dort  ist  sowohl  durch 


Plethora 
mit  Pfortader- 
stauung. 
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die  Walil  der  Kost  als  aucli  Verabreicliung  entsprechender  medicamen- 
tüser  Purgantien  oder  durch  die  Verordnung  einer  analog  wirkenden 
]\JineralTvassercur  diesem  Momente  doppelt  Rechnung  zu  tragen.  In 
puncto  Diät  werden  Sie  namentlich  für  Genuss  von  frischem  und  ge-  ^'ät. 
kochtem  Obst,  von  Compot  als  Zusatz  zur  Nahrung  eintreten.  Diese 
wählen  Sie  derart,  dass  Sie  namentlich  dort,  wo  allzu  tippige  Lebens- 
weise schuldtragend  ist,  Kohlehydrat-  und  Fettnahrung  möglichst  re- 
stringiren,  Fleischnahrung,  und  zwar  mageres  Fleisch,  bevorzugen. 
Xeben  diesem  lassen  Sie  frisches  Gemüse,  Salate,  ebenso  Milch  und 
Eier  geniessen,  während  Sie  Mehlspeisen,  Zucker  und  Zuckerwerk, 
Leguminosen  und  Kartoffeln  untersagen.  Als  passendstes  Getränk  er- 
scheint mir  neben  Wasser  und  Mineralwässern  (wie  Biliner,  Giess- 
hübler,  Krondorfer  etc.)  Apfelmost  und  Traubenmost,  während  Bier 
und  Wein,  wie  stark  kohlensäurehältige  Getränke,  als  Champagner, 
Schaumwein,  Weissbiere,    zu  meiden    sind.     Besonderen  Werth  besitzt   Trauben-  iiTid 

'  _  _  _  Molkeneur. 

eine  Traubencur,  respective,  wo  dies  die  Umstände  nicht  gestatten, 
möglichst  ausgiebiger  Genuss  von  Weintrauben,  ebenso  eine  Molkencur, 
eventuell  Genuss  einer  Tamarindenmolke,  da  diese  abführende  Wirkung 
besitzt. 

Als  Mineralwässer  empfehle  ich  die  kalten  alkalisch-salinischen  Mineralwässer. 
Quellen,  wie  jene  von  Marienbad,  Franzensbad,  Tarasp,  die  kalten 
Quellen  von  Vichy,  daneben  die  allerdings  kohlensäurereichen  Quellen 
von  Rohitsch  (Steiermark).  Die  Karlsbader  warmen  Quellen,  denen 
ihrer  Temperaturen  wegen  eher  stuhl  verstopfen  de  Wirkung  zukommt, 
könnten  nur  mit  Vorsicht  Anwendung  finden  oder  aber  im  Hause  kalt 
getrunken  werden.  Recht  günstige  Wirkung  entfalten  auch  die  Bitter- 
wässer, wie  das  Friedrichshaller,  Hunyadi  Janos-,  Franz  Joseph-, 
Püllnaer-   (Böhmen)  und  Saidschitzer  Bitterwasser. 

Auch  reichliche  Körperbewegung  werden  Sie  empfehlen,  die  jedoch  Körper- 
nur  vorsichtig  unternommen  und  langsam  gesteigert  werden  möge  dort, 
wo  mit  der  Plethora  eine  Hypertrophie  des  linken  Herzens  zur  Ent- 
"wicklung  gelangt  ist.  Wo  endlich  erhebliche  Grade  von  Fettleibigkeit 
mit  der  Polyämie  verknüpft  sind,  wird  die  Therapie  identisch  sein  mit 
jener  der  Fettsucht. 


An  die  Reihe  der  eben  abgehandelten  Erkrankungen,  welche  mit 
Recht  als  krankhafte  Affectionen  der  blutbereitenden  Organe  oder  des 
Blutes  betitelt  werden,  möchte  ich  einige  Erkrankungen  anreihen,  deren 
eine  allerdings  in  die  Gruppe  der  Constitutionskrankheiten    zu  zählen 

Ortner,  Vorlesungen  über  Therapie  d.  inneren  Krankh.  I.  lo 
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ist,  während  die  übrigen  hinsichtlich  ihrer  Classificirung  überhaupt  noch 
völh'g  unklar  sind.  Ihre  Besprechung  an  dieser  Stelle  scheint  mir  aber 
desshalb  geeignet,  weil  genau  so,  wie  die  Klinik  der  gemeinten  Erkran- 
kungen mit  den  veritablen  Blutkrankheiten  Manches  gemeinsam  hat, 
gerade  auch  die  Therapie  dieser  Affectionen  viele  gemeinschaftliche 
Züge  besitzt.  Die  Besprechung  der  Behandlung  dieser  Erkrankungen 
an  diesem  Orte  erscheint  mir  in  zweifacher  Richtung  zweckentsprechend, 
zunächst  der  Kürze,  sodann  der  Uebersicht  halber.  Die  Erkrankuno;en, 
die  ich  im  Auge  habe,  sind:  Hämophilie  einerseits,  die  Purpura  auf 
der  anderen  Seite.  Letztere  möchte  ich  wieder  von  therapeutischen 
Gesichtspunkten  in  den  Scorbut,  den  Morbus  maculosus  Werlhofii,  die 
Purpura  rheumatica  und  die  Purpura  simplex  zergliedern.  Die  Therapie 
aller  dieser  Erkrankungen  ist  jedoch  eine  recht  armselige,  ihre  Be- 
sprechung sonach  in  den  wenigen  folgenden  Sätzen  erschöpft. 
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Ganz  abgesehen  von  der  hier  nicht  zu  berührenden  prophylak- 
tischen Therapie  (Schutz  vor  jedem  Trauma)  wird  die  Behandlung  der 
Hämophilie  eine  verschiedenartige  sein,  je  nachdem  es  sich  um  ein 
Stadium  der  bestehenden  Blutung,  oder  sozusagen  um  eine  Latenz- 
periode  der  Affection  dreht.  Im  ersteren  Falle  haben  natürlich  neben 
Körperruhe  und  eventuell  Kälteapplication  alle  unsere  Blutstillungs- 
isiutungsstadium.  mittel  zur  Auwenduug  zu  gelangen,  bald  medicamentöser  Art,  wo  innere 
Blutungen  zu  bekämpfen  sind  (die  besten  Mittel  sind  wohl  Ergotin, 
Ferrum  sesquichloratum,  Hydrastis  canadensis,  Hamamelis  virginiana, 
Plumbum  aceticum,  auch  Opium  u.  A.),  bald  chirurgischer  Art,  wo 
Latenzätadiura.  niau  vou  ausscu  ZU  der  Blutungsstelle  gelangen  kann.  In  der  Latenz- 
periode  haben  wir  unsere  Aufmerksamkeit  auf  dreierlei  zu  richten, 
auf  Kräftigung  des  Körpers  auf  der  einen,  und  Schonung  desselben 
auf  der  anderen  Seite.  Und  zum  dritten  werden  wir  darauf  bedacht 
sein,  die  Gefahr  einer  drohenden  Blutung,  welche  bei  den  hämophilen 
Individuen  häufig  durch  congestive  Fluxionen  verkündet  werden,  zu 
mindern.  Hier  bewährt  sich  eine  milde  derivative  Therapie,  so  bei- 
spielsweise heisse  Fussbäder  oder  ganz  besonders  die  wiederholte  An- 
wendung leichter,  sei  es  öliger,  sei  es  mineralischer  Abführmittel.  Zur. 
Kost.  Zeit  der  Menstruation  wird  man  Bettruhe  meist  für  nothig  halten.  Die 
Kost  muss  eine  gemischte  sein,  leicht  verdaulich,  wobei  von  mancher 
Seite,  freilich  ohne  tiefere  Begründung,  namentlich  frische  Gemüse  und 
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Salate  angerathen  werden.  Milch  verdient  ihre  besondere  Empfehlung; 
Genussmittel,  welche  Beschleunigung  und  Aufregung  der  Herzfun ction 
bedingen,  wie  Alkoholica,  Kaffee,  Thee,  sind  zu  vermeiden.  Vorsichtige  Hydrotherapie, 
hvdriatische  Proceduren  oder  einfache  trockene  Abreibungen,  beide 
analog  den  bei  Behandlung  der  Chlorose  bereits  geschilderten,  laue 
Bäder,  eventuell  im  Sommer  auch  Seebäder,  dienen  als  weitere  Kräf- 
tigungsmittel des  Organismus.  Ihn  zu  schonen,  empfiehlt  sich  Aufenthalt  Kumatotherapie 
im  Süden  wie  an  der  Riviera,  in  Corsica  oder  in  Aegypten,  jedoch 
nicht  blos  im  Winter,  sondern  selbst  auf  Jahre  hinaus.  Diese  Mass- 
regel findet  ihre  Begründung  in  der  Thatsache,  dass  die  Hämophilie 
ungleich  häufiger  ist  in  den  kälteren  Regionen,  wie  Deutschland,  Russ- 
land oder  Norwegen,  als  in  dem  südlichen  Europa  oder  den  Aequa- 
torialo:eerenden.    Auch    durch  Verabreichung   bestimmter    Medicamente  »fedicamentöse 

o    ö  "  Therapie. 

bezwecken  wir  eine  Kräftigung  des  Körpers.  Hier  mag  beispielsweise 
der  Leberthran  genannt  sein,  weiters  die  Chinapräparate,  Arsenprä- 
parate und  Präparate  der  Kolanuss.  Von  mancher  Seite  sind  auch  die 
Eisenpräparate  befürwortet  worden.  In  neuester  Zeit  wurde  endlich 
darauf  aufmerksam  gemacht,  dass  die  hämophile  Körperbeschaffenheit. 
i.  e.  die  Gerinnungsfähigkeit  des  Blutes  wesentlich  erhöht  und  sonach 
die  Neigung  zu  Blutungen  bedeutend  eingeschränkt  werden  kann 
durch  innere  Medication  von  Kalk.  Sie  werden  es  begreiflich  finden, 
dass  ich  angesichts  der  Seltenheit  von  Hämophilie  noch  nicht  genügend 
Gelegenheit  fand,  mich  persönlich  über  die  Wirksamkeit  dieser  Arznei- 
behandlung zu  instruiren.  Sie  würden  den  Kalk  in  etwa  nachfolgender  caicaria. 
Art  verordnen: 

Rp.  Calcar.  carbonic.  95'0, 
Calcar.  phosphoric.  5'0, 
M.  f.  pulv. 
S.  Täglich  1—2  Kaffeelöffel. 

Als  eine  fast  nur  symptomatische  ist  die  Therapie  unserer  hämor-  ^""^^rYagi'cT '"°' 
rhagischen  Diathesen  zu  bezeichnen,  wenn  wir  den  Scorbut  ausnehmen. 
Hämostyptica    bilden    eines    der    häufigst   verabfolgten   Mittel,    wo  ein       styptica. 
Morbus    maculosus  Werlhofii,    eine    Purpura    simplex    aut   rheumatica 
vorliegt.    Als   solche  kann  ich  Ihnen  das  bereits  bekannte  Seeale   cor- 
nutum  anführen.  Z.  B. 


Rp.  Extract.  secal.  cornut.   l'ö — 3'0, 
Aq.  dest.  150-0, 
Syr.  cinnamom.  20'0. 
M.D.  S.  2stündlich  1  Esslöffel. 


Extr.  secal. 
cornut. 


15* 
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Extract.  fluid,      nflov 
hydrast.  "^^^^ 


Rp.  Extr.  fluid,  hydrast.  canadens., 
Vin.  malacens.  aa.  50'0. 
M.D.S.  8stündlich  1  Kaffeelöffel  voll. 


Xiq.  ferr.  sesqui-  orlpi' 
chlor.  '' 


Rp.  Liq.  ferr.   sesquichlorat.   lö'O. 
D.  S.    3mal    täglich  8 — 5  Tropfen    in    1    Esslöffel  Haferschleim    oder 

Rothwein. 

oder 

Rp.  Liq.  ferr.   sesquichlorat.   l'O, 

Aq.  cinnam.   ISO'O. 
M.D.S.  ^stündlich  1  Esslöffel. 

oder 

«  Rp.  Liq.  ferr.  sesquichlorat. 

Acid.  Halleri  aa.  5'ü, 
Syr.  spl.  90-0. 
M.  D.  S.  3mal  täglich    1    Kaffeelöffel  in  einem  Glase  Wasser. 

Wo  endlich  starke  Gelenkschm erzen  und  objective  entzündliche 
Natr.  saiicyi.    Veränderungen    der  Gelenke    sich    mit    der  Purpura  verknüpfen  (Pe- 
liosis    rheumatica),    rathe    ich    Ihnen    zur   Anwendung    unserer   Anti- 
rheumatica,    wie    des    Natr.    salicyl.    oder    Salipyrin,    respective    auch 
des    Antip3^rin.     Gleichzeitig    werden    Sie    die  Extremitäten    auf  ent- 
sprechender Unterlage,  wie  einem  Häckerlingpolster,  etwas  höher  legen 
und  sei  es  mit  einem  leichten  Wattacompressiv verband,  sei  es  mittelst  mit 
Essig  oder  essigsaurer  Thonerde  bereiteten  Dunstumschlägen  umwickeln. 
Von  englischer  Seite  wurde  vor  Kurzem  Calcium  hypochlorosum 
bei  Purpura  hämorrhagica  wie  bei  Hämophilie  empfohlen  als  ein  Mittel, 
das  die  Neigung  zu  Blutungen  wesentlich  herabzustimmen  vermag.  Ich 
habe   dasselbe    bisher   in  mehreren  Fällen  von  Purpura  hämorrhagica 
in  nachfolgender  Art  durch  längere  Zeit  verordnet: 
Rp.  Calcii  h-j^ochloros.  0'5 — 1'5, 
Aq.  dest.   100-0, 
Syr.  cort.  aurant.   15"0. 
M.D.S.  Stündhch  1  Kaffeelöffel. 

Ich  habe  bisher  nie  einen  sicheren  Erfolg  constatiren  können. 
Es  war  auch  dieses  Mittel  nicht  im  Stande,  erneute  Blutungen  hintan- 
zuhalten. 
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Auch  über  dieses  Capitel  kann  ich  rasch  hinweggehen,  da  jedes 
Lehrbuch  der  speciellen  Pathologie  nicht  weniger  hierüber  enthält,  al?i 
ich  selber  Ihnen  zu  sacken  weiss. 
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Trotz  der  heute  bestrittenen  Anschauunir.  dass  der  Scorbut  einem  Diätetische  xhe- 

•^ '  rapie. 

]\rangel  der  Nahrung  an  Kalisalzen,  respective  einem  Mangel  des  Or- 
ganismus an  Kalisalzen  entspringe,  steht  in  der  Behandlung  dieser 
Erkrankung  die  durch  die  Erfahrung  gestützte  diätetische  Therapie 
obenan.  Sie  gebietet  vor  Allem  den  Genuss  von  frischem  Gemüse,  wie 
Spinat,  Kresse,  Kohl,  Sauerampfer,  Rettig,  Salate,  des  Weiteren  frischen 
reifen  Obstes  und  ganz  besonders  wieder  an  Pflanzensäuren  reicher 
Früchte,  wie  der  Citrone,  Orange,  auch  Wassermelone,  auch  grüner 
Stachelbeeren  oder  unreifer  Weintrauben.  Besonders  von  englischer 
Seite  wird  der  Kartoifel  als  einer  in  der  That  kalireichen  und  natron- 
armen Zuspeise  hoher  Werth  beigelegt.  Dazu  geniesse  der  Scorbutkranke 
viel  Fleisch  mit  dem  in  demselben  enthaltenen  Blute,  demnach  besonders 
rohes  Schabfleisch.  Auch  Milch  und  Milchspeisen  müssen  im  Speise- 
zettel reichlich  vertreten  sein;  nach  russischen  Mittheilungen  vermag 
sogar  eine  ausschliessliche,  doch  systematisch  durchgeführte  Milchcur 
in  einer  bis  drei  Wochen  volle  Heilung  zu  erzielen,  deren  rascher 
Eintritt  verzögert  werden  kann,  wenn  Zusatz  anderer  Nahrung  statt- 
flndet.  Betonen  möchte  ich  weiterhin,  dass  in  neuester  Zeit  die  Ansicht 
Raum  gewinnt,  dass  der  Scorbut  nicht,  wie  bisher  angenommen,  auf 
Kaliarmuth  der  Nahrung,  beziehungsweise  des  Körpers  beruht,  sondern 
auf  Mangel  an  Fettnahrung.  Demgemäss  müssten  wir  in  Hinkunft  auch 
dieser  Möglichkeit  bei  der  Kostwahl  für  den  Scorbutiker  Rechnung 
tragen  und  werden  neben  Milch  noch  Butter  und,  falls  dies  die  Ver- 
dauungsorgane des  Kranken  gestatten,  auch  andere  Fette  verabfolgen. 

Einstimmig  wird  ferner  dem  gehäuften  Genuss  speciell  von 
Citronensaft  das  Wort  gesprochen.  Die  Engländer  rühmen  die  günstige 
Wirkung  ihres  Lemon-juice,  einer  Mischung  von  1  Theil  Branntwein 
und  10  Theilen  Citronensaft.  Seit  1854  ist  es  in  der  englischen 
Handelsmarine  Gebot,  nach  abgelaufenem  Zeiträume  von  je  fünftägiger 
Meerschifffahrt  eine  Limonade  aus  14=  g  Citronensaft,  4:2  g  Zucker  und 
112^  W^asser  zum  Mittagmahle  zu  verabreichen.  Neben  Limonade 
können  wir  übrigens  dem  Scorbutkranken  auch  Bier  und  Wein,  ebenso 
Apfelmost  zu  trinken  geben. 

Selbstverständlich  ist  es.  dass  wir  denselben  aus  etwa  vorhandenen '^''^o'^^^^ne' warme 

^  Luft. 

ungünstigen  Wohnungsverhältnissen,  die  zweifellos  an  dem  Zustande- 
kommen der  Erkrankung  theilweise  Schuld  tragen,  entfernen.  Der 
beste  Aufenthaltsort  für  einen  derartigen  Kranken  ist  eine  trockene 
und  warme  Gegend,  wo  freie  Luft,  reichlicher  Sonnenschein  ihn  umgeben. 

Eine    wissenschaftlich    begründete    medicamentöse    Therapie    des  ^^''rJ4''erapi'e^^''' 
Scorbut  existirt  nicht.  War  es  früher  selbstverständlich,  einem  Scorbu- 
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arSef  VaÄ'e.  *^^®^  Herba  cocUeariae  zu  verabfolgen,  so  kamen  hierauf  Zeiten, 
welche  directe  medicamentöse  Verabreichung  von  Kalisalzen  als  ratio- 
nellste Therapie  der  Erkrankung  hinstellten.  Wieder  eine  andere 
Richtung  befürwortete  die  Darreichung  von  Säuren,  wie  Citronensäure, 
Schwefelsäure  oder  Salzsäure.  Gerne  angewendet,  vielleicht  des  Kali- 
gehaltes wegen,  ist  auch  noch  die  Bierhefe,  deren  200 — 300^  täglich 
entweder  rein  oder  in  Zuckerwasser  eingenommen  werden. 
^"^"^canaL^^"  Rücksichtnahme    auf   den  Verdauungscanal    ist    beim   Scorbut  in 

erster  Reihe  geboten.  Von  diesem  Gesichtspunkt  aus  erscheint  die  Ver- 
abreichung unserer  bitteren  und  aromatischen  Tonica,  wie  China, 
Cascarilla,  Centaureum,  Absinth,  Gentiana  und  Calamus,  ebenso  an- 
gezeigt, wie  die  unserer  leichten  Abführmittel,  z.  B.  Rhamnus  frangula, 
Ricinusöl,  Tamarinden  oder  Cascara  sagrada,  wo  Obstipation  besteht. 
Zahnfleisch.  Eine  weitere  Sorge  verlangt  die  scorbutische  Zahnfleischaffection, 

Prophylaktisch  am  wirksamsten  erweist  sich  möglichst  frühe  Extraction 
Stomatitis,     cariöser  Zähne,    respective  Zahnreste.     Wo  die  Stomatitis   bereits    ent- 
wickelt ist,   dort  empfiehlt  sich  Mundspülung    mit  Kalium    chloricum, 
z.  B.: 

Rp.    Kai.  chloric.  S'O  :  500-0. 
S.    Tagsüber  zum  Gurgeln. 

Muskelinfiltrate,  und  Sorgfältig  wiederholte  Pinselung  des  schadhaften  Zahnfleisches  mit 
adstringirenden  Mitteln,  wie  die  auf  S.  35  angegebenen  Mixturen. 

Wo  stark  schmerzende  Blutinfiltrate  in  den  Muskeln,  am  häufig- 
sten der  unteren  Extremitäten,  dort  empfehlen  sich  Essigdunstumschläge, 
und  zwar  etwa  1  Theil  Essig,  2  Theile  Wasser. 
Blutstillung.  "VVo  die  Symptome  der  hämorrhagischen  Diathese    in  Form   von 

Blutungen  aus  Schleimhäuten  oder  in  innere  Organe  sich  bekunden, 
dort  finden  chirurgische  und  medicamentöse  Blutstillungsmittel  ihre 
Verwendung. 

Erwähnenswerth  erscheint  es  endlich,  dass  Wasserproceduren  für 
Bäder.  Scorbutikcr  von  unleugbar  grossem  Nutzen  sind.  Wo  der  Kräftezustand 
und  die  nur  wenig  geschädigte  Blutzusammensetzung  es  gestatten, 
dort  dürften  kalte,  kürzest  dauernde  Douchen  am  Platze  sein;  laue 
Bäder,  in  denen  übrigens  nicht  selten  Ohnmachtsanfälle  der  Kranken 
sich  ereignen  sollen,  dort,  wo  die  Kranken  stark  herabgekommen  sind. 
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mgen  des  Blutes    möchte    ich 
Tubercuiose.    reihen,    welche    allerdings  am    häufigsten  bald  unter  die  Constitutions- 


scrophuiose,  J)qt^  Erkrankunofcn  des  Blutes    möchte    ich    eine  Krankheit   an- 

Pseudoleukamie,  ~ 
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krankheiten.  bald  unter  die  clironisclieii  Infectionskranklieiten  ein- 
o-ercilit  \7ird,  die  Scrophulose.  Uns  Internisten  aber  begegnet  dieselbe 
docli  weitaus  am  öftesten  blos  in  jener  Form,  in  welclier  wir  es  entweder 
mit  Scliwellung  äusserer  Lymplidrüsen  oder  Schwellung  der  Broncliial- 
drüsen  oder  der  Mesenterialdrüsen  (Tabes  mesaraica)  zu  thun  haben, 
demnach  in  einer  Form,  welche  uns  jedesmal  die  DifFerenzirung  mit 
Pseudoleukämie    auferlegt    und  manchmal  gar  nicht  leicht  macht. 

In  neuerer  Zeit  haben  wir  weiters  nicht  ganz  vereinzelte 
Fälle  von  eigenartig  febriler  Pseudoleukämie  kennen  gelernt,  bei 
denen  die  Obduction  theilweise  centrale  Verkäsung  der  erkrankten 
Lymphdrüsen  und  äusserst  geringen,  oft  nur  durch  den  Thierversuch 
nachweisbaren  Gehalt  derselben  an  Tuberkelbacillen  zu  erbringen  ver- 
mochte. Ob  diese  Form  der  heute  noch  als  Pseudoleukämie  benannten 
Erkrankung  von  Haus  aus  Tuberculose  der  Lymphdrüsen  ist,  oder  ob 
erst  secundär  die  Tuberkelbacillen  in  die  erkrankten  Drüsen  ein- 
gewandert sind,    ist  eine  Frage,    die  ich  nicht  zu  entscheiden  vermag. 

Aehnlich  aber  steht  es  auch  mit  der  Scrophulose.  Auch  hier  beharrt 
ein  grosser  Theil  der  Autoren  auf  dem  Standpunkt,  dass  sie  nichts 
anderes  als  Tuberculose  wäre,  ein  anderer  Theil  verficht  die  An- 
schauung, dass  sie  eine  separate  Constitutionsanomalie  darstellt,  aller- 
dings auffällig  bereit,  den  Tuberkelbacillen  einen  günstigen  Entwicklungs- 
boden abzugeben. 

Die  wenigstens  bei  oberflächlicher  Betrachtung  sich  ergebende 
klinische  Aehnlichkeit  der  beiden  genannten  Krankheitsbilder,  die 
gleich  fragliche  Stellung  beider  Krankheiten  zum  TuberkelbaciUus  sind 
zwei,  wenn  auch  nur  äussere  und  recht  dürftige  Gründe,  welche  den 
xA,nschluss  der  Scrophulose  an  die  Erkrankungen  des  Blutes,  im  Spe- 
ciellen  an  die  Pseudoleukämie  entschuldigen  mögen. 

Ich  möchte  Ihnen  die  Therapie  der  Scrophulose  nur  insoweit 
entwickeln,  als  der  Internist  Geleo:enheit  findet,    dieselbe  anzuwenden,  scrophuiös-iym- 

o  '  phatiseher    Habi- 

demnach  blos  mit  Rücksicht  auf  den  scrophulös-lymphatischen  Habitus  ^us  und  scrophu- 

i  J       L  lose  Drusenan- 

und  die  scrophulose  Lymphdrüsenaffection.  Uebergehen  möchte  ich  die  schweiiung. 
prophylaktische  Therapie  der  Scrophulose  und  die  Diätetik  derselben, 
soweit  die  Erkrankungen  im  kleinsten  Kindesalter  auftreten;  sie  sind 
ausschliessliche  Sache  des  Kinderarztes.  Ebensowenig  möchte  ich  die 
locale  Therapie  der  verschiedenen  scrophulösen  Hautafiectionen,  der 
scrophulösen  Nasen-,  Ohr-  und  Augenaffection,  endlich  der  scrophulösen 
Gelenk-  und  Knochenleiden  berühren.  Diätetik. 

Eine  grosse  Bedeutung  in  der  Therapie  der  Scrophulose,  i.  e. 
des   scrophulösen  Habitus,  hat  die  Diät  des  scrophulösen  Individuums. 
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Diese  rauss  dafür  Sorge  tragen,  dass  dasselbe  leicht  verdauliche  Kost 
bekommt,  welche  reich  an  Ei  weiss  ist  und  relativ  viel  Fett  einführt.  Die 
Amylaceen  dürfen  überhaupt  nur  in  geringer  Menge  genossen  werden. 
Nahrung,  welche  reich  an  Cellulose  ist,  muss  ebenso  ad  minimum  ein- 
geschränkt werden,  wie  zuck  erreiche  Nahrung,  während  Zucker  als 
solcher  oder  in  concentrirter  Form  genossen,  völlig  zu  untersagen  ist; 
denn  so  sicher  es  auch  ist,  dass  die  Scrophulose  wenigstens  als  scro- 
phulöser  Habitus"  angeboren  sein  kann,  ebenso  zweifellos  ist  es,  dass 
die  Entstehung  einer  erworbenen  Scrophulose  durch  reichlichen  Genuss 
von  grobem  Brot,  Mehlspeisen,  Süssigkeiten  aller  Art  und  dazu  Kar- 
toffeln, wenn  schon  nicht  verursacht,  so  doch  wachgerufen  wird.  Der 
Scrophulotiker  geniesst  daher  überwiegend  animalische  Kost,  wie 
Kalbsbraten,  Rindfleisch,  Geflügel,  Wild,  Schinken,  auch  Schöpsen- 
und  Lammfleisch.  Als  Zuspeise  empfehlen  Sie  Reis,  unsere  Mehl-Eier- 
zuspeisen, wie  Nudeln,  Maccaroni,  weiters  gekochtes  Obst.  Kartoffel 
dürfen  nur  ausnahmsweise  und  lediglich  in  Form  von  mit  Milch  be- 
reitetem Kartoffelpüree  und  nur  in  analoger  Art  auch  unsere  Hülsen- 
früchte dargereicht  werden.  Diese  können,  wo  dyspeptische  Beschwerden 
in  den  Vordergrund  treten,  recht  vortheilhaft  auch  in  Form  unserer 
dextrinisirten  und  feinzermahlenen  Leguminosenmehlpräparate,  wie 
jener  von  Hartenstein,  Knorr,  Timpe,  Maggi,  Liebe  und 
L  i  e  b  i  g,  theils  als  Breie,  theils  als  Zusatz  zur  Fleischbrühe,  ver- 
wendet werden,  welch  letztere  an  sich  ein  bei  der  oft  trägen  Ver- 
dauungsthätigkeft  und  dem  verlangsamten  Stoffwechsel  ebenso  unent- 
behrliches Excitans  bildet  wie  Wein  und  gutes  Bier.  Eines  der  wichtig- 
sten Nahrungsmittel  für  den  Scrophulösen  ist  die  Milch,  daneben  Eier. 
Beide  enthalten  —  die  letzteren  im  Eigelb  —  eine  grössere  Menge 
von  Fett,  welches  dem  Scrophulotiker  des  Weiteren  in  Gestalt  von 
Butter  und  Rahm  zugeführt  werden  kann.  Von  unseren  Cerealien  ge- 
niesse  derselbe  eventuell  geröstetes  Weissbrot  und  Zwieback,  zum 
Frühstück  Milchkaffee  oder  Cacao,  Eichelkaffee  oder  Eichelcacao. 
Letztere  werden  recht  gerne  ganz  besonders  dort,  wo  Diarrhöen  als 
Complication,  respective  Theilerscheinung  der  Scrophulose  sich  finden, 
verabreicht.  Auch  Genuss  reifen  Obstes  ist  dem  Scrophulotiker  gestattet. 
Innerhalb  der  eben  genannten  Nährmittel  des  Scrophulotikers 
müssen  Sie  jedoch  im  concreten  Falle  wieder  auswählen,  je  nachdem 
^'^^bifus"!  ^^'  Sie  es  mit  einem  der  beiden  Typen  der  Scrophulose,  mit  dem  ereti- 
schen  oder  dem  torpiden  scrophulösen  Habitus  zu  thun  haben.  Beiden 
Formen  gemeinsam  sind  die  Symptome  einer  stets  vorhandenen 
Anämie,    eines    mangelhaften    Ernährungszustandes    und    der    leichten 
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Neigung  zu  Temperatursteigerung-  namentlicli,  wenn  eine  locale  Tlieil- 

orkrankung    auftritt,   ganz    abgeselien    von    diesen    Theilerkrankungen 

selbst  (Erkrankung  der  Haut,  Sclileimhäute,  Nase,  Ohren,  Gelenke  und 

Knochen,  wulstige  Oberlippe).  Der  eretische  Habitus  charakterisirt  sich 

aber  im  Besonderen  dadurch,  dass  das  Individuum  zart  gebaut,  mager  ist, 

regen  Geist  und  erregbares  Nervensystem  und  lebhafte    grosse  Augen 

besitzt  mit  auffällig  stark  bläulich  schimmernden  Skleren.    Individuen, 

speciell  Kinder   mit  torpidem,    scrophulösem  Habitus    sind    gedrungen  Torpider  Habitus. 

gebaut.    Haut    und    subcutanes    Fett    erscheinen    pastös,    geistige    und 

körperliche  Function  träge,  speciell  auch  die  Function  des  Verdauungs- 

tractes,  der  Bauch  gross  und  dick. 

Bei  dem  eretischen  Habitus  nun  bevorzugen  Sie  Milch  und  Milch-  tischen '  Hauitut 
speisen,  geben  reichlich  Fett,  besonders  Butter  und  restringiren  dafür 
etwas  die  Fleischkost.  Gerade  Fleisch  und  zwar  hauptsächlich  mageres 
Fleisch,  dazu  Suppe,  wenig  Fett,  jedoch  Eier,  Reis  und  Obst,  endlich  '^  Habitus!  *^'" 
regelmässig  Wein,  den  Sie  beim  eretischen  Habitus  am  besten  gänzlich 
von  der  Kost  streichen,  sei  die  vorzügliche  Nahrung  bei  torpidem 
Habitus. 

Neben  dieser  besonderen  Kost  spielt  häufiger  Aufenthalt  ^"«che  Lufr. 
unter  freiem  Himmel  eine  ebenso  wichtige  Rolle,  wie  entsprechende 
Sorge  für  Hautpflege,  sei  es  durch  Waschungen  oder  Bäder.  Eines 
der  häufigst  gebrauchten,  weil  wohlbewährten  Arzneimittel  bei  Sero-  Therapie, 
phulose  ist  der  Leberthran,  welcher  indess  seine  vorzügliche  Indication 
blos  bei  der  eretischen  Form  dieser  Erkrankung  findet,  während  er 
bei  der  torpiden  Form  mit  Recht  nicht  im  Gebrauch  steht.  Sein  Werth  "  '"°s^"*- 
ist  eigentlich  der  eines  dank  leichter  Abspaltbarkeit  von  Fettsäuren 
gut  resorbirbaren  Nährfettes.  Am  beliebtesten  ist  das  Oleum  jecoris 
aselli  flavum.  Es  soll  allerdings  nicht  verschwiegen  werden,  dass  die 
braunen  Sorten  des  Leberthrans  vor  den  lichten  den  Vorzug  haben, 
dass  sie  vermöge  ihres  Gehaltes  an  eigenartigen  organischen  Basen 
(wie  Penthylamin,  Amylamin,  Hexylamin,  Asellin,  Jecorin  etc.)  und 
der  Morrhuinsäure  stärker  stoffwechselanregend  wirken.  Sie  geben  den 
Leberthran  in  grösseren  Mengen,  am  besten  —  seines  oft  nicht  con- 
venirenden  Geschmackes  halber  —  in   Gelatinekapseln. 

Rp.  Ol.  jecoris  aselli  flavi  1-0 — 3'0 — 5'0, 
(Ol  anisi  Q-ö), 
Dent.  tal.  dos.  Nr.  L, 
ad  Caps,  gelatinös. 

D.S.  20,  respective  4  Kapseln  (also  bis  zu  20,  selbst  30^)  täglich 


Darreichung. 
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oder 

Rp.  Ol.  jecoris  aselli  flavi  200"0. 
D.  S.   3mal  täglich   Y3  bis   1  Esslöffel  (bei  kleineren  Kindern  3mal 
Zeit  und  Methode  täglich  1  Kaffeelöffel). 

der  Darreichung. 

Hiebei  verabreichen  Sie  den  Leberthran,  dessen  Benützung  zur 
warmen  Jahreszeit  seiner  Zersetzlichkeit  wegen  am  besten  unterbleibt, 
durch  drei  bis  vier  Wochen,  worauf  eine  etwa  einwöchentliche  Pause 
eintritt,  um  dann  abermals  mit  der  Leberthranmedication  zu  beginnen. 
Am  zweckdienlichsten  wird  der  Leberthran  ein  bis  zwei  Stunden  nach 
dem  Essen  derart  eingenommen,  dass  Sie  unmittelbar  vorher  ein  oder 
einige  Pfefferminzzeltchen  (Rotulae  menth.  piperit.),  unmittelbar  nach 
dessen  Einnahme  Kaffee  oder  Zucker,  Rum  oder  Brot  nachnehmen 
lassen.  .Aucli  direct  in  Brotmolle  oder  in  Suppe  oder  Milch,  respective 
Milchkaffee  oder  mit  Bierschaum  geschlagen  wird  derselbe  verabreicht. 
Manchmal  werden  vor  demselben  auch  Orangenschalen  im  Mund 
zerkaut  oder  wird  der  Mund  mit  Pfeflferminzwasser  ausgespült.  Nicht 
unery>^ähnt  möchte  ich  es  lassen,  dass  von  mancher,  speciell  französischer 
Seite  noch  grössere  Gaben  und  zwar  bis  wenigstens  100  g  pro  die  ver- 
abfolgt werden. 

Seines  verhältnissmässig  besseren  Geschmackes  wegen  wird,  wo 
aromaf  standke  ^^®^  ^^®  pccunicärcn  Verhältnisse  des  Kranken  gestatten,  heute  dem  ge- 
wöhnlichen Leberthran  das  Oleum  jecoris  aselli  aromaticum  Standke,  in 
gleicher  Dosis  wie  der  gewöhnliche  Leberthran  verabfolgt,  vorgezogen. 
Lipanin.  Als  Weiterer  Ersatz    des  Leberthrans  wäre  das  von  v.  M  eh  ring 

construirte,  relativ  angenehm  schmeckende  Lipanin  zu  nennen,  feines 
Olivenöl  mit  ß^o  Oelsäure.  Sie  verschreiben: 

Rp.  Lipanin  300-0. 
D.S.   3 — 5  Esslöffel  für  Erwachsene,  für  Kinder  1 — 4  Esslöffel. 

Leberthran  und  Will  man,  clu  Streben,    das  früher  wohl  häufiger  erfüllt  werden 

Jod.  '  .  '  ^ 

mochte,    als    heute,    mit    Leberthran  Jod  verwenden,  so  verordnen  Sie 

das  Oleum  jecoris  aselli  jodatum  (O'lVo  Jod)  oder  Oleum  jecoris  aselli 
^^'ii^nd^Ei^en'^°*^f'^''^0"J°^^^^^  (2%,  Jodciscu)  dort,  WO  gleichzeitig  eine  Eisen wirkung 
vereinigt  werden  soll;  beide  in  einer  Tagesmenge  von  zwei  bis  drei 
jodeisensyrup.  Esslöflfel.  Au  Stelle  dcs  eiseuführendcn  Leberthrans  wird  manchmal 
auch  der  Jodeisensyrup  verordnet  in  einer  Ihnen  bereits  bekannten 
Art.  (Siehe  S.  140). 

Als    letztes    Ersatzmittel    des    Leberthrans,    das    gleichfalls    mit 
Eisen,    mit  Jod  oder  mit  Kalk    (wo  scrophulöse  Knochenerkrankungs- 
Maizextract.     proccssc  Vorliegen)  in  Verwendung  steht,  muss  ich  das  Malzextract  an- 
führen. Dieses  wird  nämlich  dort  in  Anwendung  gezogen,    wo   Leber- 
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tliran    Diarrhöen    erzeugt.    Die    Tagesdose    beträgt  melirere  Thee-  bis 
Esslöffel,  sei  es  allein  oder  mit  Milcli  etc.    Auch    die  Vereinigung  von 
Oleum  jecoris  aselli  flavum  und  Extractum  malti   zu  gleichen  Mengen  ^MaizSr''acr^ 
ist  eine  nicht  unbeliebte  Medication. 

Wie    der   Leber thran,    so    wirkt    noch  ein  weiteres  Mittel  ffee-en 
die  scrophulöse  Constitution,    das  Kreosot,    das  Sommerbrodt  gegen       Kreosot. 
Tuberculose   und    gegen  Scrophulöse    empfahl.    Sie  können  dieses  un- 
verdünnt oder  bei  kleineren  Kindern  verdünnt  mit  Tinctura  o-entianae 
(1:4)  anwenden,  Sie  können  das  Kreosotcarbonat  (Kreosotal),  das  Sol-  ^'■^°^°^^}' '^o'- 
veol  anwenden:  Genaueres  hierüber  bei  Besprechung  der  Tuberculose. 
Sie    können   endlich    ein    Oleum   jecoris   aselli  creosotale  in  Gebrauch    °crlosöta?e."' 
ziehen  (das  1 — 2^  Kreosot  auf  100 — 150^  Ol.  jec.  aselli  enthält),  wo- 
von Sie  ein  bis  zwei  Esslöffel    voll    täglich  verabfolgen.    Auch  in  Ge-     Lebenh^an. 
latinekapseln  können  Sie  beide  Medicamente  gemeinsam  verordnen: 

Rp.  Creosot.  0-025, 

Ol.  jecor.  aselli  0-5— 1-0— 2-0, 

M.  Dent.  tal.  dos.  Nr.  centum, 

ad  Caps,  gelatinös. 

S.  Bis  20  Kapseln  täglich. 

(Kreosot  0'2  pro  dosi!   1"0  pro   die!) 

Erst  vor  Kurzem  wieder  wurde  von  russischer  Seite,  von  Dr.  Eck, ^^'f'^^* '^®''  ^^'"^'^' 

'  '       sottherapie. 

der  Behandlung  der  Scrophulöse  mit  Kreosot  die  wärmste  Fürsprache 
zu  Theii.  Unter  dieser  Therapie  sollen  zunächst  die  dyspeptischen 
Beschwerden  der  kranken  Kinder  zurückgehen,  der  Appetit  hebt  sich, 
die  scrophulösen  Drüsenschwellungen  nehmen  ebenso  ab,  wie  die 
Augenaffectionen  sich  rückbilden,  selbst  Knochen-  und  Gelenkprocesse 
werden  günstig  beeinflusst. 

Ich  habe  Ihnen  schliesslich  noch  von  einer  letzten,  sozusagen  Tubercuiin. 
specihschen  Therapie  der  Scrophulöse  Mittheilung  zu  machen,  von 
der  Tuberculintherapie  derselben.  Diese  zu  erwähnen  nöthigt  mich 
der  Umstand,  dass  ein  so  hoch  angesehener  und  kritischer  Beobach- 
ter wie  Biedert  dieselbe  neuerdings  lobt  als  ein  Heilverfahren,  das 
die  torpiden  zelligen  Infiltrate  bei  Scrophulöse  belebt,  den  Hei- 
lungstrieb anregt  und  die  erweichten,  respecctive  vereiterten  Drüsen 
zur  endlichen  Vernarbung  bringt.  Wollten  wir  das  Tubercuiin  Anwendungsart, 
anzuwenden  uns  getrauen,  wir  müssten  es,  wie  Biedert  es  thut,  in 
kleinsten  Dosen  subcutan  injiciren.  Er  beginnt  mit  ^o  ^^'j  steigt 
alle  Tage  zunächst  nur  um  74  ^9j  dann  um  '/2  mg^  weiters  um 
1,  2,  selbst  dmg,  woferne  keine  febrile  Reaction  eingetreten.  Wo  dies 
geschieht,    bleibt    man    bei    der    die    Reaction  erzeugenden  Menge    des 
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injicirten  Tuberculins  so  lange  stehen,  bis  diese  Menge  reactionslos 
zweimal,  selbst  viermal  an  zwei,  respective  vier  aufeinander  folgenden 
Tagen  vertragen  wurde.  Erst  dann  ist  ein  weiteres  vorsichtiges  Ansteigen 
gestattet.  Scrophulöse  Knochen-,  Augen-,  Haut-  und  Schleimhauterkran- 
kungen sollen  einer  derart  durchgeführten  Tuberculintherapie  weichen, 
auch  wenn  sie  vielen  sonstigen  Behandlungsmethoden  Trotz  geboten  haben. 
Schmierseife.  Nicht  in  specifischem  Sinne,    sondern    durch    eine  allgemein  an- 

regende und  belebende  Wirkung  erweist  sich  die  Schmierseife  bei 
Scrophulöse  von  unleugbarem  Nutzen.  Dadurch,  dass  Sapo  kalinus  in 

Art  der  Wirkung,  grösserer  Flächc  in  die  Haut  eingerieben  wird,  wird  diese  gereizt,  in 
Folge  dessen  die  Circulation  im  ganzen  Körper  und  der  Stoffwechsel 
in  demselben  erhöht.  Hiedurch  wird  um  und  in  den  torpiden  zelligen 
Ablagerungen  bei  Scrophulöse,  mögen  sie  in  Knochen  oder  Gelenken, 
in  der  Haut  oder  den  L3miphdrüsen  sitzen,  mag  es  sich  um  scrophu- 
löse Am3^gdalitis,  Rhinitis,  Bronchitis  etc.  handeln,  lebhaftere  Circu- 
lation erzeugt  und  wird  ihre  Resorption  angebahnt. 
Methodik.  Die  Mcthode  ist  nach  dem  Entdecker    des  Verfahrens,    Dr.  Ka- 

pesser, folgende:  Es  wird,  je  nach  der  Reaction  der  Gewebe,  ein- 
wöchentlich zweimal  oder  jeden  zweiten  Tag  oder  Tag  um  Tag  1  Ess- 
löflfel  Schmierseife,  mit  etwas  warmem  Wasser  verdünnt,  Abends 
während  zehn  Minuten  bei  Erwachsenen  bloss  in  die  Haut  des  Rückens, 
bei  Kindern  über  Rücken,  Gesäss  und  hinterer  Oberschenkelgegend  ein- 
gerieben. Zehn  Minuten  später  bei  Kindern,  eine  halbe  Stunde  darnach  bei 
Erwachsenen  wird  durch  ein  lauwarmes  Bad  oder  Waschen  mit  warmem 
Wasser  die  Seife  wieder  entfernt.  Ist  die  Haut  des  Rückens  durch 
längere  Behandlungsdauer  bereits  geröthet,  dann  wähle  man  die  Brust. 
Diese  kann  man  auch  mit  besonderer  Absicht  wählen  dort,  wo  man 
gegen  scrophulöse  Bronchialdrüsen,  ebenso  wie  den  Bauch,  wo  man 
gegen  scrophulöse  Mesenterialdrüsen  ankämpfen  will. 

*'°°^'bäder^^'^'  Noch    ciucs  Heilverfahrens  muss   ich   gedenken:    der  Sool-    und 

Salzbäder.  Wir  gebrauchen  sie  am  liebsten  in  bestimmten  Badeorten; 
wo  uns  dies  aber  versagt  ist,  dort  bereiten  wir  dieselben  auch  im 
Hause  des  Kranken.  Schon  bei  Besprechung  der  Therapie  der  per- 
niciösen  Anämie  habe  ich  von  denselben  Einiges  erwähnt  (S.  202).  Ich 
erinnere  Sie,  dass  wir  1 — 5,  ja  selbst  7%ige  Soolbäder  in  Anwendung 
ziehen.  Ihre  Temperatur  muss  etwas  höher  gegriffen  sein,  wo  der  Salz- 
gehalt geringer,  und  kann  geringer  sein,  wo  dieser  beträchtlicher  ist. 
Naturgemäss  schwankt  dieselbe  zwischen  32 — 34 — 35^0.  Auch  werden 
wir  die  Temperatur  umso  höher  nehmen,  je  anämischer,  je  zarter,  i.  e. 
eretischer  das  kranke  Individuum  ist. 
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Die  Dauer  des  Bades  miiss  variiren;  zunächst  blos  zehn  Minuten 
dauernd,  kann  es,  je  mehr  Bäder  bereits  gut  vertragen  wurden,  bis  zu 
15 — 20 — 30,  selbst  45  Minuten  langer  Dauer  ausgedehnt  werden;  die 
Zahl  der  in  einem  Cyclus  verabreichten  Bäder  beträgt  bei  kleinen 
Kindern  15 — 20.  bei  etAvas  älteren  25 — 30,  bei  noch  älteren  Kindern 
bis  50  Bäder.  Handelt  es  sich  um  torpide  Individuen,  so  wird  von 
Haus  aus  täglich  gebadet ;  bei  einem  eretischen  Individuum  jedoch  zu- 
nächst nur  jeden  zweiten  Tag,  dann  allerdings  täglich,  doch  derart, 
dass  nach  jedem  zweiten  oder  dritten  Badetag  ein  Ruhetag  einge- 
schoben wird. 

Besondere  Erwähnung  verdient  ein  letzter,  äussert  bequemer  Modus 
der  Bereitung  von  Soolbädern  im  Haus,  jener  mit  Hilfe  der  Dr.  Sed- 
litzky'schen  Halleiner  Soolbadtabletten.  Eine  dieser  Tabletten,  welche 
aus  Halleiner  Mutterlaugensalz  und  Kochsalz  zusammengesetzt  sind, 
entspricht  5  l  natürlicher  Soole.  Sie  verordnen  daher  l — 4  Tabletten 
zu  einem  Bade. 

Neben  den  Soolbädern  werden  bei  Scrophulose,  und  zwar  bei  der 
torpiden  Form  derselben,  gerne  auch  Eichenrindenbäder  im  Hause  ver- 
wendet. Man  bereitet  sie  derart,  dass  man  1 — 2  hg  der  Eichenrinde  mit 
der  5 — lOfachen  Menge  Wassers  aufkocht  und  durch  eine  Stunde  der 
heissen  Digestion  überlässt.  Man  hltrirt  sodann  durch  ein  Tuch  und 
setzt  die  Digestionsflüssigkeit  dem  Badewasser  zu. 

Die  Besprechung  dieses  für  das  Haus  angegebenen  Gebrauches  Bädertherapie. 
der  Soolbäder  führt  mich  zur  Bädertherapie  der  Scrophulose  überhaupt. 
Wie  vielfach  bei  den  bisherigen  Behandlungsmethoden,  so  ist  es  zweck- 
entsprechend, auch  bei  Auswahl  eines  geeigneten  Curortes  wohl  zu 
trennen,  ob  wir  es  mit  der  eretischen  oder  torpiden  Form  der 
Scrophulose  zu  thun  haben  und  des  Weiteren,  ob  es  sich  im  Einzelfalle 
blos  um  einen  scrophulösen  Habitus  ohne  hervortretende  Localaffectionen 
oder  um  auffällig  starke  Entwicklung  gerade  der  letzteren  handelt.  Wo 
blos  der  erste re  zu  bekämpfen  ist,  dort  werden  wir  jene  Curorte  für 
passend  erachten,  welche  den  Stoffwechsel  des  Individuums  zu  beleben 
und  die  Widerstandskraft  desselben  zu  erhöhen  vermögen.  Wo  aber 
erhebliche  locale  Krankheitsherde  entwickelt  sind,  dort  werden  wir  in 
der  Resorption  der  vorhandenen  Krankheitsproducte  die  erste  Indication 
erblicken. 

Wo  wir    demnach    blos  dem  scrophulösen  Habitus  entgegentreten    ^''H^buls'^'^ 
wollen,    das    kranke  Individuum  zu  beleben  ist,    dort  eignen    sich  vor  icumatische  Cui  - 

'  .  .      ,     .  orte. 

Allem  die  klimatischen  Luftcurorte.     Für  scrophulose  Kinder    sind  in 

einigen   solcher   Curorte   sogenannte  Ferien colonien    errichtet,    so    dass  Feriencoionien. 
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auch  armen  Kranken  die  Wohlthat  eines  solchen  klimatischen  Curortes 
zugänglich  gemacht  ist.  Ich  nenne  Ihnen  in  unserer  Gegend  Schloss 
Thernberg  bei  Scheiblingkirchen  an  der  Wien,  Altenmarkt  an  der 
Triesting,  Schönau  bei  Leobersdorf  und  Giesshübl  bei  Brunn,  endlich 
Ischl  im  Salzkammergut.  In  diesen  Feriencolonien  können  die  kranken 
Kinder  derart  gut  gedeihen,  dass  sie  innerhalb  weniger  (3)  Wochen 
ihren  Schulcollegen  in  körperlicher  Entwicklung  gleichkommen,  denen 
sie  vor  dem  Curgebrauch  um  etwa  ein  Jahr  der  Körperentwicklung 
rückgestanden  sind  (Schmid-Monard).  Wo  Ihnen  die  Wahl  des  Cur- 
ortes bei  günstiger  Situation  des  Kranken  freisteht,  dort  mögen  Sie 
denselben  nach  Ischl,  Aussee,  Baden-Baden  oder  Wiesbaden  im  Sommer, 
nach  Tirol,  und  zwar  Bozen-Gries  und  Arco,  nach  Ragusa,  Cattaro, 
nach  deni  Genfersee  oder  den  oberitalienischen  Seen  im  Frühling  oder 
Herbste  schicken,  wobei  die  letztgenannten  Curorte  Tirols  und  Italiens, 
wintercuiorte.  rcspectivc  der  Schweiz,  jedoch  auch  im  Winter  zu  benützen  sind.  Als 
eigentliche  Wintercurorte  aber  wählen  Sie  Abbazia  in  Istrien,  die 
Eiviera,  Süditalien  und  Sicilien  und  endlich  die  Inseln  des  Mittelmeeres. 
In  diesen  Wintercurorten  mag  ein  äusserst  erotisches  scrophulöses  In- 
dividuum auch  über  Herbst  und  Frühjahr,  selbst  den  Sommer  über, 
daher  das  ganze  Jahr  hindurch  verbleiben.  Auch  die  Ostseebäder 
können  in  gleicher  Absicht  während  des  Sommers  bei  Nichtgebrauch 
des  Seebades,  demnach  lediglich  als  Luftcurorte  aufgesucht  werden. 
Ich  nenne  Ihnen  als  solche:  Ahlbeck,  Usedom,  Ahrendsee  (Mecklen- 
burg), Bellevue  bei  Kiel,  Binz  und  Breege  auf  der  Insel  Rügen, 
Glücksburg  (Schleswig-Holstein),  Heringsdorf  (»die  Perle  der  Ostsee- 
bäder«) auf  der  Insel  Usedom,  das  See-  und  Soolbad  Kolberg  (mit 
einem  besonderen  Seebad e  für  scrophulose  Kinder),  Misdroy  auf  der 
Insel  Wollin,  Svinemünde  auf  Usedom  und  Travemünde  (da  am  West- 
ende der  Ostsee  gelegen,  gehört  es  nach  dem  Salzgehalt  zu  den  stärksten 
Ostseebädern),  Warnemünde,  der  Hafenort  von  Rostock  und  endlich 
das  auch  als  Kinderheilstätte  dienende  Zoppot  bei  Danzig. 

Die  Art  der  Wirkung  der  Seeluft,  respective  des  Seeklimas,  lässt 
sich  etwa  folgendermassen  verstehen :  Was  unter  Anderem  das  See- 
klima auszeichnet,  ist  seine  permanente  Luftströmung,  welche  vom 
Meere  zur  Küste  während  des  Tages,  in  umgekehrter  Richtung  während 
der  Nacht  sich  bewegt,  das  Resultat  der  ungleichraässigen  Erwärmung, 
beziehungsweise  Abkühlung  von  Wasser  und  Erde.  Dieser  permanenten 
Luftströmung  entsprechend  muss  die  Haut  des  Menschen  mehr  Wärme 
abgeben.  Stärkere  Wärmeabgabe  erfordert  erhöhte  Zufuhr  von  Brenn- 
stoffen,  i.  e.    erhöhte  Nahrungszufuhr.    Der    Appetit    wird    am    Meere 
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o-esteigert.  das  eing-enommene  Nahrangsquantum  erliöht,  der  Stoff- 
umsatz belebt.  Dass  übrigens  am  Meere  sich  die  dauernde  Luftströmung 
für  den  Menschen  nicht  subjectiv  unangenehm  merkbar  macht,  daran 
trägt  der  Wasser-  und  Salzgehalt  der  Meerluft  schuld. 

In  der  Regel  aber  gebrauchen  die  scrophulösen  Kranken  wie  in 
den  Ostsee-  so  überhaupt  in  den  Seebädern  nicht  blos  eine  Luftcur,  Seebäder. 
sondern  auch  eine  Badecur  im  Meere  selbst.  Es  ist  ausser  Frage,  dass 
solche  Bäder  vermöge  des  gleichmässigen  Salzgehaltes  eine  eminente 
Einwirkung  auf  den  scrophulösen  Organismus  haben,  und  zwar  nicht 
blos  eine  belebende,  sondern  auch  eine  resorptive.  Sie  erscheinen  daher 
bei  der  zweiten  Gruppe  von  scrophulösen  Kranken,  jenen  mit  hervor- 
ragenden localen  Erkrankungen,  schon  in  hohem  Masse  geeignet. 

Allerdings  halte  ich  bei  der  Auswahl  solcher  Seebäder  einige 
Vorsicht  für  geboten,  nämlich  dort,  wo  es  sich  um  eretische  Scrophu- 
lose dreht.  Für  diese  dünkt  mich  und  gleichfalls  nicht  bedingungslos 
Gebrauch  eines  Seebades  nur  im  mittelländischen  oder  im  adriatischen 
Meere  und  in  der  Ostsee  geeignet,  während  Bädergebrauch  in  dem 
durch  kräftigen  Wellenschlag,  durch  die  niedrigere  Temperatur 
rauheren  atlantischen  Ocean  und  der  Nordsee  bei  Individuen  in  Ge- 
brauch gezogen  werden  dürfen,  deren  Widerstandskraft  wenigstens 
einigermassen  gut  zu  nennen  ist,  daher  bei  torpiden  Scrophulotikern, 
soweit  man  auch  diese  nicht  lieber  an  die  mildere  Ostsee  oder  das 
mittelländische,  respective  adriatische  Meer  senden  will.  In  einzelnen 
Curorten  der  letztgenannten  Meere  wird  sogar  durchs  ganze  Jahr,  dem- 
nach auch  über  den  Winter  hindurch,  gebadet,  so  im  Seebade  Dollfuss 
bei  Cannes  an  der  Riviera  oder  Glücksburg  (Schleswig-Holstein)  an 
der  Ostsee.  Die  Dauer  des  einzelnen  Bades  ist  verschieden  je  nach  der  ^^"^  ^ade^'"'^^^' 
Temperatur  des  Wassers  und  der  Luft  und  je  nach  der  Intensität  des 
Wellenschlages.  Je  kräftiger  dieser,  je  niedriger  die  ersteren,  desto 
kürzer  die  Badezeit,  welche  wiederum  unter  umgekehrten  Verhältnissen 
bis  zu  einer  Viertelstunde  ausgedehnt  werden  kann. 

Es  muss  im  Anschlüsse  an  die  Besprechung  des  Seebäder- 
gebrauches noch  einer  besonderen  Institution  Erwähnung  geschehen, 
welche  den  Zweck  verfolgt,  die  scrophulösen  Individuen  kindlichen 
Alters  einerseits  unter  die  günstigen  Verhältnisse  des  Seeaufenthaltes 
und  Seebades  zu  bringen  und  andererseits  bei  ungünstiger  Jahreszeit 
und  Witterung  sie  vor  den  Einflüssen  eines  rauheren  Klimas  zu 
schützen,  der  Institution  der  sogenannten  Seehospize.  Oesterreich  be-  seehospize. 
sitzt  meines  Wissens  deren  drei,  das  eine  in  San  Pelagio  bei  Rovigno 
in    Istrien,    das    zweite  auf  der  Insel  Grado   und  ein  drittes  in  Triest. 
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Fast  alle  Staaten  Europas  verfügen  über  gleiche,  beziehungsweise  an 
Zahl  und  Raumumfang  weit  grössere  Seeheilstätten,  deren  einzelne 
Aufzählung,  wie  ich  glaube,  ich  mir  billig  erlassen  darf. 

Mit  den  Seebädern  concurriren  an  Werth  als  Heilstätten  der 
Scrophulose  die  binnenländischen  Soolbäder.  Das  therapeutische  Agens 
dieser  Soolbäder  liegt  in  ihrem  Gehalte  an  Chlorverbindungen,  unter 
welchen  allerdings  das  Kochsalz  die  hervorragendste  Stelle  einnimmt 
und  bei  vielen  derselben  noch  im  gleichzeitigen  Gehalte  an  Kohlen- 
säure. Dank  ihrem  Gehalte  an  Kochsalz  (eventuell  Kohlensäure)  wirken 
Wirkungsweise,  dicsc  Soolbädcr  iu  der  Weise,  dass  die  in  Lösung  befindlichen  Chlor- 
salze aus  ihrer  Lösung  durch  die  Epidermis  bis  zu  den  obersten  Lagen 
der  Cutis  durch  Endosmose  vordringen.  Hieher  gelangt,  bedingen  sie 
ein  stänkeres  Zuströmen  von  Gewebswasser  aus  den  tieferen  Portionen 
der  Haut,  deren  Wasserverarmung  zu  Reizung  der  Hautnerven- 
en digungen  Anlass  gibt.  Diese  Nervenreizung  überträgt  sich  auf  das 
Centralnervensystem,  wodurch  es  —  demnach  auf  reflectorischem  Wege 
—  zur  Erregung  der  Function  verschiedener  Centren,  besonders  des 
Herz-  und  Gefässcentrums,  und  hiermit  zu  Anregung  des  Stoffwechsels, 
demnach  aber  auch  zur  Herbeiführung  günstigerer  Bedingungen  für 
Resorption  krankhafter  Zellproducte,  wie  solche  bei  Scrophulose  sehr 
oft  entstehen,  kommt.  Dass  nebenbei  auch  die  Temperatur  des  Wassers 
ihren  erregenden  Einfluss  ausübt,  ist  selbstverständlich.  »So  schaffen 
diese  Bäder  unter  Mitwirkung  von  ihrer  kälteren  Temperatur  eine 
Kräftigung  und  Abhärtung  der  Hautdecken,  eine  Erregung  und 
Stärkung  der  ganzen  Nerventhätigkeit  und,  eventuell  auch  in  Ver- 
bindung mit  der  später  noch  zu  erwähnenden  Trinkcur,  eine  Hebung 
der  Gesammternährung  einerseits,  andererseits  durch  Anregung  der 
Lebenskraft  des  Organismus  und  des  Stoffwechsels  eine  Aufsaugung 
und  Umbildung  entzündlicher  Exsudate  und  Ablagerungen«  (Biedert). 
Altswahl.  Verschieden  wird  die  Wahl  des  jeweiligen  Soolbadeortes  sein,  je 
nachdem  Sie  es  mit  einer  eretischen  oder  torpiden  Form  der  Scrophu- 
lose zu  thun  haben.  Die  salzärmeren,  wärmeren  Soolbäder  gehören  der 
eretischen,  der  torpiden  Form  die  salzreichen  und  kühleren  Soolbäder  an, 
wenngleich  man  letztere  durch  Erwärmung  und  Verdünnung  auch  für 
die  eretischen  Scrophulotiker  geeignet  machen  kann.  Je  reicher  die 
Soole  an  Kohlensäure,  desto  relativ  niedriger  kann  die  Badetemperatur 
ausfallen.  Wie  bei  den  im  Hause  bereiteten  Soolbädern,  so  schwankt 
auch  die  Temperatur  der  natürlichen  Soolbäder  zweckdienlich  zwischen 
32 — .35*^  C.  je  nach  einem  Salzgehalt  von  1  bis  circa  lOVo  ^^^^ 
selbst  darüber;  die  Badezeit  wechselt  von  10 — 45  Minuten. 
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Schon  in  einem  frülieren  Abschnitte  (S.  221)  habe  ich  Ihnen  die 
wichtigsten,  auch  für  eretische  Scrophnlotiker  verwendbaren  Soolbäder 
aufcezählt.  In  den  meisten  dieser  Soolbäder  könnte  übrio-ens  auch  eine   sooibädor  und 

^  ~  Trinkcuren. 

Trinkcnr  mit  der  an  Kochsalz  schwächsten  Soole  mit  der  Badccur 
verknüpft  werden,  woferne  nicht  speciell  mit  Rücksicht  auf  den  Zweck 
des  Mineral  Wassertrinkens  die  jod-  und  bromhaltigen  Soolen,  namentlich 
Bad  Hall  in  Oberösterreich,  vorgezogen  werden.  Die  Avichtigsten  der- 
selben habe  ich  gleichfalls  bereits  gelegentlich  der  Besprechung  der 
scrophulösen  Anämie  vorgeführt.  Nur  dort  würde  ich  Ihnen  die  jod- 
haltigen Quellen  nicht  anzuempfehlen  rathen,  wo  Neigung  zu  chronischen, 
hartnäckig  recidivirenden  Bronchialkatarrhen  als  Theilerscheinung  der 
scrophulösen  Constitution  besteht.  Müssen  wir  dieser  Sonderindication  Kochsaizqueiien. 
genügen,  so  eignen  sich  vielmehr  womöglich  im  Curorte  selber,  nöthigen- 
falls  jedoch  auch  im  Hause  durchzuführende  Trinkcuren  unserer  ein- 
fachen Kochsalzquellen.  Auch  die  übrigens  fast  nie  zu  Trinkcuren, 
sondern  in  praxi  nur  zu  Badecuren  verwendeten  schwächsten  Soolen, 
die  sich  von  den  Kochsalzquellen  bekanntlich  nur  quantitativ  insofern  e 
unterscheiden,  als  letztere  blos  1 — 3%  Kochsalz,  erstere  bis  30% 
und  darüber  an  Chlornatrium  führen,  können  empfohlen  werden.  Zur 
Wiederholung  nenne  ich  Ihnen  von  den  ersteren  Homburg,  Kissingen, 
Salzschlirf  (Hessen-Nassau)  und  Soden  im  Taunus;  von  den  schwachen 
Soolbädern,  welche,  wenn  nöthig,  durch  Verdünnung  jedesmal  auf  einen 
entsprechend  reducirten  Kochsalzgebalt  gebracht  werden  können 
Berchtesgaden  (Bayern),  Hall  (Tirol),  Koesen  (Merseburg),  ganz  beson- 
ders aber  Aussee,  Gmunden,  respective  Ebensee,  Ischl  und  Reichen- 
hall. Nur  Ischl  aber  hat  neben  der  stärkeren,  Badezwecken  dienenden 
Soole  auch  für  Trinkcuren  verwendete  Kochsalzquellen,  die  Klebels- 
berg-  und  Maria  Luisenquelle.  Erhöhte  Bedeutung  hingegen  besitzen  i^(^,'^,^sc'iJ'!'y,"!j']^. 
zwecks  Bekämpfung  der  scrophulösen  habituellen  Bronchitis  die  ein-  "^'^'^'^  v^'^s^cr. 
fachen  alkalischen  und  die  alkalisch-muriatischen  Mineralwässer.  Beide 
sind  Ihnen  bereits  bekannt,  als  Vertreter  ersterer  Bilin  (Böhmen),  Giess- 
hübel  (bei  Karlsbad),  Preblau  (Kärnten)  und  Salzbrunn  (Schlesien).  Als 
Vertreter  der  zweitgenannten  vor  Allem  Ems  (an  der  Lahn),  Gleichen - 
berg  (Steiermark),  Luhatschowitz  (Mähren),  Selters  (Hessen-Nassau). 
Dass  Sie,  falls  die  alkalischen  oder  alkalisch-muriatischen  Quellen  im 
Hause  getrunken  werden  sollen,  dieselben  zu  beiläufig  Y4  l  tagsüber 
nehmen  lassen  —  entsprechend  ihrem  Gehalte  an  Natrium  bicarbonicum 
—  ist  Ihnen  noch  gut  im  Gedächtniss  (S.  156). 

Noch  auf  eine  Möglichkeit  möchte  ich  Sie  hinweisen.  Sie  werden   'i'ö'o  mit'^imrt'-"' 
im  praktischen  Leben  auf  einzelne  Fälle  äusserst  torpider  Scrophulose  "''scüwcUung?"' 

Ort  n  er,  Vorlesungen  liber  Therapie  d.  inneren  Kr.inkh.  T.  1(5 
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mit  hartnäckigster  Drüsenscliwellung  stossen,  welche  sich  trotz  An- 
wendung der  vorgenannten  vSool-  und  Seebäder  nicht  rückbilden  wollen. 
Hier  bleibt  Ihnen  nur  Eines  noch  zu  versuchen  übrig,  dauernder,  selbst 
über  das  ganze  Jahr,    demnach    auch    über    den  Winter   ausgedehnter 

^'aflnT  Höhen-^'  Curgcbrauch  der  Nordseeluft  oder  der  Winteraufenthalt  in  den  alpinen 
Stationen.  Höhenstationcn.  Unter  den  letzteren  möchte  ich  Ihnen  die  Curorte  des 
Brenner,  speciell  Gossensass  und  Brenner,  Toblach  im  Pusterthale, 
eventuell  auch  den  Semmering  nennen,  ganz  besonders  aber  unsere 
berühmten  Schweizer  Curorte,  wie  Klosters,  St.  Moritz,  auch  Davos. 
Von  den  Nordseebädern  will  ich  Ihnen  als  Beispiele,  deren 
Nennung  keine  Minderwerthigkeit  nicht  genannter  bedeuten  kann  und 
soll,  einzeln  anführen:  Borkum,  Dangast  (gegenüber  Wilhelmshaven  im 
Jadebusen),  Fanö,  Helgoland,  Norderney  (Provinz  Hannover),  Ostende 
(Belgien),  Scheveningen-Haag  (Holland),  Sylt  (Schleswig-Holstein)  mit 
Westerland  und  Wenningstadt,  schliesslich  Wangerooge. 

dersc'^ro^pTu'iöseQ  Was  zuui  Eudc  die  locale  Behandlung  der  scrophulösen  Drüsen- 

Drusen.  erkraukung  betrifft,  so  kann  man  Einreibungen  mit  grauer  Salbe  über 
den  geschwellten  Drüsen,  Application  von  Priessnitz'schen  Um- 
schlägen mit  0"27oo  Sublimat  oder  0'5%  Solveol  oder  Haller  Jodwasser 
oder  täglich  einmalige  Bepinselungen  mit  Tinct.  jodi  (eventuell  zu 
gleichen  Theilen  mit  Tinct.  gallarum)  oder  Einreibungen  mit  Jodjod- 
kaliumsalbe (Jodi  puri  PO,  Kai.  jodat.  2"0,  Vaselin,  Lanolin  aa.  150, 
oder  endlich  mit  Ichthyol  (und  zwar  Ichthyol  1  Theil,  Vaselin 
5—2—1  Theil.  oder  Ichthyol  1  Theil,  Glycerin  5—2—1  Theil)  etc. 
versuchen,  bei  anscheinend  acutem  Aufflammen  des  Entzündungs- 
processes  auch  locale  Eisapplication.  Wo  die  Erkrankung  eine  exquisit 
chronische,  empfiehlt  sich  vor  Allem  die  Ihnen  bereits  im  Vorgenannten 
entwickelte  Schmierseifenbehandlung. 

Biedert  rühmt  auf  Grund  eigener  Erfahrung  Lebert's  Salbe, 
bestehend  aus:  Hydrargyrum  bijodatum  rubrum  0'25  :  20  Fett.  Da  sie 
eine  zwar  nur  superficielle,  jedoch  intensiv  und  rasch  entstehende 
Dermatitis  erzeugt,  kann  sie  täglich  nur  einmal  über  den  Drüsen  und 
nicht  durch  lange  Zeit  auf^eschmiert  werden. 


Therapie  des  Myxödems,  Cretinismus  und  des  Morbus  Basedowii. 

Lassen  Sie  mich  an  die  Therapie  der  Blutkrankheiten  und  der 
Scrophulose  jene  zwei  Krankheiten  anschliessen,  deren  eine  nach  dem 
Standpunkte    unseres    heutigen  Wissens    mit   voller    Sicherheit,    deren 
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andere  wenigstens  mit  Wahrscheinliclikeit  als  eclite  Organerkrankungen 
aufzufassen  sind,  sonacli  allerdings  mit  den  vorgenannten  Affectionen  in 
keinem  Zusammenbange  stehen,  jene  des  Myxödems,  einsckliesslich 
des  infantilen  Cretinismus  und  jene  des  Morbus  Basedowii. 

Therapie  des  Myxödems  und  sporadiscben  Cretinismus. 

Kur  wenige  Worte  babe  icb  über  die  Behandlung  der  beiden 
ebenofenannten  Erkrankungen  zu  verlieren:  denn  hier  steht  unsere 
Therapie  nunmehr  auf  der  Höhe  denkbarer  Leistungsfähigkeit,  sie  ist 
eine  im  echten  Sinne  des  Wortes  causale  Therapie.  Myxödem  müssen  beidtn^ErkrL- 
wir  als  Folge  einer  insufticienten,  beziehungsweise  völlig  mangelnden  kungen. 
Fanction  der  Schilddrüse  auffassen.  Die  ätiologische  Behandlung  muss 
daher  das  Ziel  verfolgen,  durch  therapeutische  Massnahmen  diese 
fehlende  Function  der  Schilddrüse  zu  ersetzen,  eine  Forderung,  welche 
wir  in  der  That  dank  neuerer  Forschungen  vollkommen  zu  erfüllen 
vermögen  durch  medicamentöse  Verabreichung  der  Schilddrüse  oder  '  "theraple!"' 
pharmaceutischer  Präparate  derselben.  Die  Schilddrüse  selbst  wird 
derart  verwendet,  dass  Sie  dieselbe  —  und  zwar  meist  Schilddrüsen 
vom  Schaf,  respective  Hammel  —  in  ganz  frischem  Zustande  roh  ver- 
abreichen, zunächst  etwa  '/§,  dann  Y4,  die  Hälfte,  eine  ganze  und 
selbst  zwei  Schilddrüsen  pro  Tag.  Sie  streichen  dieselbe  entweder  in 
zerkleinertem  Zustande  ähnlich  wie  Butter  auf  Brod  oder  geben  sie 
—  ähnlich  wie  unseren  Schinkenreis  —  mit  Reis  oder  mit  Milch.  Von 
pharmaceutischen  Präparaten  nenne  ich  Ihnen  Tabletten  aus  compri- 
mirter  trockener  Schilddrüse,  wie  solche  entsprechend  einer  Menge  von 
0'25  g  der  Drüse  in  Wien  in  der  Salvator-  und  heil.  Geist- Apotheke 
dargestellt  werden,  in  England  entsprechend  einer  Menge  von  0*33,9 
Schilddrüsensubstanz  von  der  Firma  Burrough's,  Welcome  &  Co.  ge- 
liefert werden.  Werden  diese  Tabletten  als  unangenehm  schmeckend 
nicht  gerne  oder  leicht  genommen,  lassen  Sie  dieselben  am  besten  in 
^lilch.  Wein  oder  Suppe  oder  ähnlichen  Getränken  einnehmen.  Sie 
beginnen  mit  Y4 — '/.2  Tablette  pro  die  und  steigen  je  nach  der  Toleranz 
des  erkrankten  Individuums  allmälig  an  bis  5 — 7  Tabletten  letzterer 
Gattung  und  7 — 10  Tabletten,  selbst  darüber  von  unseren  einheimischen 
Fabrikaten.  Auch  zur  subcutanen  Injection  wurde  die  Schilddrüse  ver- 
wendet und  Avird  es  in  allerdings  beschränkterem  Masse  heute  noch. 
Zu  diesem  Zwecke  bedient  man  sich  eines  Carbol-Glycerinextractes, 
v(m  welchem  man  10 — 12  Troj)fen,  eventuell  in  steigender  Menge  zu- 
nächst—  je  nach  der  Art  der  Reaction  —  einmal,  dann  zweimal,  auch 
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dreimal  wöclientlicli  injicirt.  Die  vollkommen  entfaltete  Reaction  be- 
kundet sich  in  einer  Summe  von  Erscheinungen,  welche  man  auch 
bei  innerer  Verabreichung  von  Schilddrüse  oder  deren  Präparaten 
beobachten  kann  und  welche  man  als  Thyreoidismus  zusammen fasst. 
Sie  bestehen,  nur  ganz  kurz  geschildert,  in  Beschleunigung  der  Herz- 
action,  Herzklopfen,  auch  Kurzathmigkeit,  Schwächegefählen  bis  zu 
Ohnmächten  und  nervöser  Ueberreizung,  welche  sich  in  Kopfschmerz, 
Zittern,  Schlaflosigkeit,  Unruhe,  Angstzuständen  äussert,  in  Ueblich- 
keiten,  Erbrechen,  Appetitlosigkeit,  Abmagerung,  endlich  sogar  schwereren 
cardialen  und  cerebralen  Zufällen,  wie  ersteren  Falles  Angina  pectoris 
oder  bei  bereits  bestehender  myocardialer  oder  endocardialer  Affection 
selbst  zum  Exitus  letalis  führender  Herzinsufficienz,  in  der  letztgenannten 
Richtung  in  schweren  soporösen  Zuständen.  Die  Existenz  derart  be- 
drohender Intoxicationserscheinungen  ist  selbstredend  für  uns  eine 
Mahnung,  von  Anfang  an  nur  mit  Vorbedacht  erhöhtere  Mengen  des 
Mittels  zu  verabfolgen. 

Seit  wir 'aber,  ganz  besonders  durch  Baumann's  Forschungen, 
das  wirksame  Princip  der  Schilddrüse  kennen  und  darstellen  gelernt 
haben,  können  wir  auch  dieses  an  Stelle  der  Gesammtdrüse  anwenden. 
Wir  receptiren: 

Rp.  Thyrojodin  0-25— O'.S, 

Dent.  tal.  dos.  Nr.  XV. 

S.  2 — 3  Pulver  täglich. 

Bei  Verabreichung  der  Schilddrüse,  respective  ihrer  Präparate 
hat  man  noch  nur  eines  Momentes  zu  gedenken.  Ist  vermöge  unserer 
Therapie  die  Erkrankung  auch  geheilt,  dann  muss  man  gleichwohl 
die  Schilddrüse  in  kleinerer  Menge  noch  eine  weitere  geraume  Zeit 
gemessen  lassen;  denn  Nichtbefolgung  dieser  Vorsicht,  d.  h.  Aussetzen 
der  Schilddrüsentherapie  bei  anscheinend  geheilter  Affection  rächt  sich 
erfahr ungsgemäss  fast  regelmässig  durch  Rückkehr  wenigstens  einzelner 
Symptome  der  Erkrankung. 

Befinden  wir  uns  sonach  gegenüber  dem  Myxödem  in  dem  Besitze 
eines  geradezu  ausgezeichneten  und  sicher  wirkenden  Mittels,  das  auch 
bei  Cretinismus  in  wenn  auch  weit  geringerem  Umfange  sich  wohl- 
thätig  erweist,  so  müssen  wir  dennoch  bei  der  Behandlung  des  Mj^x- 
üdems  noch  einen  zweiten  Punkt  nicht  weniger  ins  Auge  fassen,  die 
Regelung  der  Diät. 

Ich  selber  kenne  die  Krankengeschichte  eines  Patienten  der  Klinik 
Billroth,  bei  welchem  seinerzeit  Professor  v.  Eiseisberg  eine  Exstir- 
pation  der  Schilddrüse  wegen  Struma  vorgenommen  hatte.  Der  Kranke 
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bekam,  so  weit  icli  mich  erinnere,  eine  Tetania  strnmipriva.  Und  bald 
verweigerte  er  jede  Fleisclmahrung,  und  wurde  sozusagen  instinctiv 
Vegetarianer ;  denn  seine  eigene  Erfahrung  hatte  ihn  gelehrt,  dass 
Fleischnahrung  die  Anfälle  der  Tetanie  auslöste,  welche  bei  vegeta- 
rianischer  Kost  unterblieben.  Gleiche  Beobachtungen  liegen  seitens 
anderer  Chirurgen  vor  und  eine  gleiche  Tbatsache  resultirt  aus  den 
Thierversuchen  von  Lanz.  Jene  Hunde,  welche  nach  Exstirpation  der 
Schilddrüse  Fleischnahrung  erhielten,  bekamen  tetanische  Anfälle,  auch 
wenn  sie  daneben  einer  Schilddrüsentherapie  unterworfen  worden  waren. 
Die  Tetanie  unterblieb,  woferne  die  Hunde  blos  Milchfütterung  erfuhren. 
Was  aber  in  derart  drastischer  Weise  für  den  acuten  Ausfall 
der  Schilddrüsenthätigkeit  gilt,  das  muss  in  unverkürztem  Masse  auch 
bei  chronischem  Defecte  der  Schilddrüsenfunction,  das  heisst  beim 
Myxödem,  Geltung  haben.  Ein  Kranker  mit  Myxödem  muss  Fleisch- 
nahrung meiden.  Pflanzenkost,  reichliche  Einnahme  von  Milch,  Eiern, 
Butter,  unserer  Cerealien  und  der  aus  Milch  oder  Vegetabilien  her- 
gestellten Nährpräparate  müssen  seine  einzige  Nahrung  sein. 

Therapie  des  Morbus  Basedowii. 

Weit  weniger  dankbar  als  die  Behandlung  des  Mj^xödems  ist 
jene  der  Basedow'schen  Krankheit,  welche  wir  wenigstens  mit  einiger 
Berechtigung  als  eine  Art  Gegensatz  der  erstgenannten  AfFection  ätio- 
logisch deuten  dürfen.  Ist  Myxödem  der  Inbegriff  jener  pathologischen 
Erscheinungen,  welche  dem  Fehlen  der  Schilddrüsenfunction  ihre  Ent- 
stehung verdanken,  so  dürfte  die  Basedow'sche  Krankheit  als  eine 
Affection  dargestellt  werden  können,  welche  zu  einem  Theile  einer 
gesteigerten,  zum  anderen  Theile  allerdings  auch  einer  fehlerhaften 
Secretion  der  Schilddrüse  entspringt.  Freilich  geht  meine  private  An- 
sicht dahin,  dass  mit  dieser  > Schilddrüsentheorie«  allein  die  Basedow- 
sche Krankheit  nur  ungenügend  erklärt  ist.  Die  doch  nicht  so  kurzen 
Weges  zu  umgehenden  histologischen  Befunde  im  Centralnervensystem, 
speciell  den  Corpor.  restiformibus,  lassen  mich  glauben,  dass  am  Zu- 
standekommen der  Basedow'schen  Krankheit  auch  das  Nervensystem 
eine  nicht  abzuleugnende  Bedeutung  beanspruchen  darf. 

An  diesen  beiden  Punkten,  der  Schilddrüse  und  dem  Nerven- 
system, setzt  demgemäss  auch  unsere  Therapie  ein,  soweit  sie  nicht 
eine  allgemeine  ist. 

Diese  letztere  sorgt  zunächst  für  möglichste  psychische  Ruhe  des  ^"s®'^^'"*' '^'^^" 

~  o  L     j  rapie. 

Kranken.  Auch  jede  körperliche  Anstrengung  ist  zu  verhüten,  besonders        Rübe. 
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Bergsteigen^  selbstverständlicli  auch  der  Leibessport.  In  schweren  Fällen 
der  Basedow'schen  Krankheit  ist,  wenngleich  sie  sich  auch  nicht  mit 
Erscheinungen  einer  ungenügenden  Herzaction  verknüpft,  sogar  dauernde 
Bettruhe  angezeigt,  woferne  der  Kranke  durch  den  Zwang  zu  derselben 
nicht  seelisch  hochgradig  verstimmt  wird. 

Klar  ist  es,  dass  die  eben  geforderte  geistige  und  körperliche  Ruhe 
dem  Kranken  oft  genug  nicht  zu  Theil  werden  kann,  solange  er  in 
seinem  eigenen  Hause  und  in  der  Mitte  seines  Geschäftskreises  ver- 
curorte.  bleibt.  Vielfach  wohlthuend  wirkt  daher  die  Entsendung  des  Basedo- 
wikers  nach  einem  Curorte,  selbst  blos  nach  einem  stillen  und  land- 
schaftlich gefälligen  Landaufenthalte.  Welche  aber  von  den  Curorten 
am  passendsten  sind,  darüber  sind  die  Meinungen  der  einzelnen  Autoren 
durchaus  different.  Nach  eigener  Erfahrung  würde  ich  den  Aufenthalt 
Mittie^es^Höhen- jj^  6^116111  mittleren  Höhenklima  am  geeignetsten  halten,  vorausgesetzt, 
dass  der  Kranke  keine  irgendwie  anstrengenden  Bergtouren  zu  unter- 
nehmen sich  erlaubt.  Ich  nenne  Ihnen  diesbezüglich  den  Semmering 
(1000  ?n  über  dem  Meere),  Toblach  im  Pusterthale  (1224  m  über  dem 
Meere),  Neu-Schmecks  in  der  hohen  Tatra  (1005  m  über  dem  Meere), 
das  einen  ganz  besonderen  Ruf  bei  der  Basedow'schen  Krankheit 
geniesst,  weiters  Zakopane  (in  der  polnischen  Tatra  in  Galizien,  fast 
1000  m  über  dem  Meere),  Brenner  (1332  m)  am  Brennerpass,  endlich 
Churwalden  (1270  m)  und  Engelberg  (Canton  Unterwaiden  1019  m)  in 
der  Schweiz.  Vielfach  gentigt  auch  Aufenthalt  in  einem  ähnlich  ge- 
legenen, jedoch  noch  nicht  für  Curzwecke  eingerichteten  Orte.  Dem- 
entgegen thut  Aufenthalt  an  der  See,  respective  Seereisen,  erfahrungs- 
gemäss  der  grösseren  Zahl  der  Basedowiker  nicht  gut.  Wenn  Sie  sich 
Gegen1ndrca"ion  erinnern,  dass  wir  seinerzeit  bei  Besprechung  der  Therapie  der  Chlorose 
für  Seebadeorte,  ("g  IQQ^  hervorgehobcn  habcu,  dass  chlorotische  Kranke  speciell  mit 
nervösen  ßesrleiterscheinunofen  von  der  Seeluft  meist  nur  nachtheilis: 
beeinflusst  werden  und  wenn  Sie  tiberlegen,  wie  gerade  die  Basedowiker, 
abgesehen  von  fast  regelmässiger  Chloranämie  eminent  nervös-reizbarer 
Natur  sind,  so  begreifen  Sie  halbwegs  diese  nachtheilige  Einwirkung 
des  Seeaufenthaltes.  Ebenso  begreiflich  aber  ist  es,  dass  dort,  wo  die 
nervösen  und  anämischen  Symptome  des  Morbus  Basedowii  im 
Hintergrunde  stehen,  id  est  die  Erkrankung  sich  sozusagen  in  einem 
Latenzstadium  befindet,  der  nämliche  Seeaufenthalt  durch  Anregung 
des  Stoffwechsels  gute  Dienste  zu  leisten  vermag.  Allerdings  würde 
ich  auch  hier,  wie  bei  der  Chlorose,  im  Durchschnitte  lediglich  Auf- 
cstseebädei-.  enthalt  an  der  milderen  Ostsee,  beziehungsweise  am  südlichen  Meere 
gestatten.    Sie  werden  kaum  in  die  Lage  kommen,    einen  an  Basedow 
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leidenden  Menschen  nacli  einem  anderen  Curorte,  etwa  zwecks  An- 
Avendung  bestimmter  Mineralwässer,  zu  senden.  Denn  vielfacli  ist  zwar 
gegen  den  Gebrauch  der  Stalilwässer  wie  der  Arsenqaellen  nichts  ein- 
zuwenden;   ihre    praktische  Verwendung  wird  aber  dennoch  nur  ver-     stabiwässer, 

'  ^  "  Arsenquellen. 

hältnissmässig  selten  geübt. 

Der  Basedowiker  muss  mittelst  reichlicher  gemischter,  vielleicht 
etwas  bevorzugter  vegetabilischer,  des  Alkohols  entbehrender  Kost  gut 
ernährt  werden,  wobei  öftermal  ige  Verabreichung  kleinerer  Einzelrationen 
sich  besonders  empfiehlt. 

Eine  hervorragende  Rolle  in  der  Behandlung  des  Morbus  Basedowii 
spielen  die  zwei  folgenden  Behandlungsmethoden,  voran  die  Hydro- 
therapie, in  zweiter  Reihe  die  Elektrotherapie. 

Bald  kann  die  Hydrotherapie  als  einfache  Wasserkur  im  Hause  Hydrotherapie, 
oder  in  einer  hydrotherapeutischen  Anstalt  gepflegt  werden,  bald  wird  ^m^tboden^ 
dieselbe  durchgeführt  in  der  Form  des  Badegebrauches  bestimmter 
Mineral-  oder  Badewässer  in  hiezu  geeigneten  Curorten.  Worauf  es 
meines  Erachtens  bei  Anwendung  eines  hydriatischen  Verfahrens  an- 
kommt, das  einen  bestehenden  Morbus  Basedowii  günstig  beeinflussen 
soll,  ist  nicht  die  bedingungslose  Auswahl  einer  exclusiv  bestimmten 
Methode,  als  vor  Allem  die  Verordnung  einer  Wassercur,  welche  jede 
stärkere  Reiz  wirk  ung  auf  den  erkrankten  Organismus  vermeidet:  heisse 
wie  zu  kalte  Bäder  und  thermisch  wie  mechanisch  intensiv  wirkende 
Proceduren  wie  Strahlen douchen  sind  demnach  als  unanwendbar  aus- 
zuscheiden.   Von  den  brauchbaren  Methoden  wählen  Sie  im  Einzelnen,  sondermethoden 

für  die  Einzel- 

angepasst  dem  jeweiligen  Krankheitsfalle,  je  nach  bestehender  grösserer  mdication. 
oder  geringerer  nervöser  Ueberreizung,  nach  schwerer  oder  minder 
schwerer  Anämie,  nach  stärkerer  oder  nicht  ausgeprägter  Herzdilatation, 
nach  vorhandenen  oder  fehlenden  Störungen  im  Magendarmtracte  dort 
nur  die  mildesten  unserer  hydriatischen  Proceduren,  zunächst  laue,  dann 
langsam  kühlere  Körperabwaschungen  oder  feuchte,  anfänglich  mit  vor- 
gewärmtem Wasser  vorgenommene  Abreibungen  (21 — 18 — 16°  R.),  Avobei  Abreibungen. 
Sie,  wie  bei  der  Behandlung  der  Chlorose  (S.  188)  unter  Umständen 
dem  benützten  Wasser  auch  Steinsalz  zusetzen  mögen.  Eine  schon  ag- 
gressivere, in  nicht  spärlichen  Fällen  überhaupt -nicht  vertragene  Me- 
thode ist  jene  der  feuchten  Einpackung  mit  kühlerem,  meist  zimmer-  Einpaokungen. 
überstandenem  Wasser.  (Sie  Avird,  wie  Ihnen  bereits  bekannt  ist,  derart 
ausgeführt,  dass,  sei  es  in  dem  Bette  oder  auf  einem  Sopha,  zunächst 
ein  Kotzen,  respective  eine  Wolldecke,  an  den  Seitentheilen  des  Bettes 
überhängend  ausgebreitet  Avird,  darüber  ein  trockenes  Leintuch,  und 
darüber  wieder  das  gut  ausgerungene  feuchte  Leintuch.    In  die  Mitte 
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desselben  legt  sicli  der  mit  einer  kalten  Kopf  com  presse  versehene  völlig- 
nackte  Kranke.  Die  Seitentlieile  der  Leintücher  und  der  Decke  werden 
nunmehr,  eines  nach  dem  anderen,  über  den  Kranken  derart  gefaltet, 
dass  sich  dieselben  überall  innigst  der  Körperoberfläche  anschmiegen). 
Ich  rathe  Ihnen  aber  für  den  vorliegenden  Fall  die  Einpackung  über- 
haupt nur  bis  zur  Achselhöhle  anzubringen,  die  Arme  demnach  frei- 
zulassen, da  die  Erfahrung  gezeigt  hat,  dass  alle  nervös-erethischen 
Individuen  und  demnach  voran  die  Basedowiker  bei  totaler,  i.  e,  auch 
die  Arme  in  sich  schliessender  Einpackung  Angstzustände,  verstärktes 
Herzklopfen  haben,  erhöhte  Unruhe  empfinden.  Zustände,  welche  oft 
^'^""ckun  ^'""  genug  die  sofortige  Auspackung  involviren.  Eine  derartige  feuchte 
Einpackung  sollen  Sie  so  lange  bewahren,  bis  vollständige  Erwärmung 
der  Haut  eingetreten  ist.  Dieser  Effect  stellt  sich  bald  schon  nach  kaum 
einer  Viertelstunde,  bald  erst  nach  einer  ganzen  Stande  und  darüber 
ein.  Nie  aber  sollen  Sie  die  Einpackung  bis  zur  Schweissentwicklung 
applicirt  lassen,  da  diesfalls  an  Stelle  der  beruhigenden  eine  nerven- 
erregende Wirkung  treten  würde.  Wollen  Sie  daher,  was  speciell 
zwecks  Bekämpfung  der  häufigen  Schlaflosigkeit  beim  Morbus  Base- 
dowü versucht  werden  könnte,  die  feuchte  Einpackung  über  die 
ganze  Nacht  ausdehnen,  so  bedienen  Sie  sich  einer  bloss  dünneren 
Hülldecke,  um  die  Wärmestauung  nicht  zu  hoch  zu  treiben.  Während 
jeder  Einpackung  erhält  der  Kranke  öfter  gewechselte  kalte  Um- 
schläge auf  den  Kopf.  Ist  der  Kranke  aus  der  Einpackung  befreit, 
dann  wird  eine  einfache  Abtrocknung  oder  höchstens  eine  Abklatschung 
sofort  angeschlossen.  Andere  sonst  geübte  Proceduren,  wie  ein  kühleres 
Domjhe^ktihie  Halbbad,  eine  kühlere  Uebergiessung  oder  eine  Douche  oder  endlich 
Abreibungen.  ^^^^  külilcre  Abreibung  verbieten  sich;  denn  sie  würden  den  Zweck, 
Beruhigung  des  Nervensystems  zu  erreichen,  geradezu  vereiteln. 

Gegen   das   Herzklopfen    und    die   Tachykardie    verwenden    wir 
wie   bei   organischen   Herzerkrankungen   Eisbeutel    oder   Kühlapparat 
in   der  Herzgegend.     Grleiche  Dienste   leistet   beim   Morbus   Basedowü 
auch  Kälteapplication  längs  des  Nackens  und  der  Wirbelsäule. 
Bädertherapie.  Bädcrgebrauch  in  Curorten  wird  bei  Basedowischer  Erkrankung 

nur    ungleich    seltener    in    Anwendung    gezogen    als    die   so  häufig  im 
Hause  geübte,  eben  geschilderte  Hydrotherapie.  Es  eignen  sich  übrigens 
Kohlensäure-    j^JQg  Kohleusäurc-  odcr  Salzbäder.    Unter  den  letzteren  sind  daher  die 

oder  Salzbader. 

einfachen  Kochsalzthermen  wie  Baden-Baden  (im  Herzogthume  Baden), 
ganz  besonders  aber  die  kohlensauren  Kochsalzthermen,  zu  allererst 
Nauheim  (im  Herzogthume  Hessen),  daneben  Oeynhausen-Rehme  (Re- 
gierungsbezirk Minden)  zu  nennen,  unter  denen  Nauheim  geradeso  wie 
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für  die  Therapie  von  Herzkrankheiten  auch  für  jene  des  Morbus 
Basedowii  einen  füglich  specifischen  Ruf  geniesst. 

Die    Elektrotherapie    dieser    Erkrankung    aber    beschränkt    sich  Rieiarotherapie. 
heutzutage    fast    allgemein    auf   die    Sympathicus-  oder,  besser  gesagt, 
subaurale    Gralvanisation,    die    zweifellos  keine  ledigliche  Galvanisation  subauraie  Gai- 

■,  .     -,  -,!r  -  vanisation. 

des  bynipathicus,  sondern  der  verschiedenen  demselben  am  Halse  nahe- 
gelegenen Nervenbahnen  (wie  Nervus  vagus,  Plexus  caroticus),  indirect 
auch  des  Gehirns  und  Rückenmarks  ist.  Ich  führe  dieselbe  folgender- 
massen  aus:  Die  kleine  Knopfelektrode  (2"5  bis  etwa  4  cm  im  Durch-  Methodik, 
messer)  wird  mit  massigem  Drucke  unter  dem  Unterkieferwinkel  nach 
innen  und  oben  angesetzt,  eine  grosse,  concav  gebogene  Plattenelektrode 
auf  den  Nacken,  und  zwar  in  der  Höhe  der  untersten  Halswirbel 
i.  e.  entsprechend  dem  Ganglion  cilio-spinale.  Mit  der  erstgenannten 
Elektrode  verbinde  ich  die  Anode,  mit  der  letzteren  die  Kathode  und  lasse 
jetzt  durch  langsame  Ausschaltung  der  Widerstände  im  Rheostaten  den 
Strom  allmälig  einschleichen  bis  zur  Höhe  von  0'5 — -4  M -A.,  von 
welcher  der  Strom  ebenso  allmälig  wieder  abgleitet.  Nach  zwei  bis 
drei  Minuten  langer  Galvanisation  auf  der  einen  Halsseite  wird  in  ganz 
analoger  Weise  auch  die  Galvanisation  der  gegenüberliegenden  Seite 
ausgeführt.  Dauer  der  Gesammtsitzung  sonach  durchschnittlich  5 — 6 
Minuten.  Manche  Autoren  (Me^^er,  Stintzing)  bevorzugen  nicht  die 
Cnnstante  Einwirkung  nur  der  Anode  am  Halse,  sondern  sie  wechseln  — 
unter  langsamem  Ein-  und  Ausschleichen  des  Stromes  —  während  der 
Sitzung  den  Strom  je  einmal  auf  jeder  Seite.  Einzelne  Aerzte  galvanisiren 
daneben  auch  die  Struma  und  die  Bulbi,  während  von  Charcot's^'(^^^!^"^g^^/^^f' 
Schüler,    Vigouroux,    allo-emeine    Faradisation   des   Oberkörpers   em-     Allgemeine 

'  <->  '  ^  -1  Faradisation    des 

pfohlen  und  geübt  wird.  Mir  scheint  dieses  Verfahren  allerdings  nicht    Oberkörpers, 
viel  Anhang  gefunden  zu  haben.  Hina'eo'en  wird  fast  übereinstimmend  ^^^^ot  der  Gai- 

•^    ^  CO  vanisation. 

berichtet,  dass  die  Galvanisation  am  Halse  eine  unverkennbare  günstige 
Einwirkung  bei  Morbus  Basedowii  entfaltet.  Die  nervöse  Erregtheit, 
die  Schlaflosigkeit,  die  Asthenie,  der  Tremor  bilden  sich  zurück  und  — 
in  der  Regel  zu  allererst,  selbst  schon  nach  wenigen  Sitzungen  —  die 
Herzaction  wird  langsamer,  die  Pulse  kehren  zur  Norm  zurück,  die 
Herzpalpitationen  werden  geringer  oder  sistiren. 

Ein  gleiches  Ziel,  wie  hinsichtlich  der  Herzs^rmptome,  sind  wir  ^^^^T^g^^^fe*"^® 
bezüghch  der  nervösen  oder  anämischen  Erscheinungen  zu  erreichen 
bemüht,  wenn  wir  unsere  medicamentöse  Therapie  beim  Morbus  Base- 
do-wii  zu  Hilfe  nehmen.  Soweit  es  sich  nicht  um  Arzneien  handelt, 
welche  lediglich  gegen  die  zu  behandelnde  AfFection  empfohlen  wurden, 
sondern   auch    anderwärts,    vielleicht    sograr  in  auso^edehnterem  Masse, 


250  Therapie  des  Morbus  Basedowii. 

zur  Anwendung-  gelangen,  kann  ich  mich  füglich  auf  deren  Aufzählung 
Gegen  die     beschränken.  Lies-t  ein  chlorotischer,  respective  anämischer  Symptomen- 

Anamie:     Eisen,  ~  '  J-  >/       r 

Arsen.        complcx  vor,  dami  werden  Sie  Eisen-  und  Arsenpräparate  verordnen. 
vösXsymptome:  Gcgcn  die  ncrvöscn  Symptome  erweist  sich  noch  immer  das  Bromkali 
''^A^q!  bronia^'.'    ^^  ^as  souvcränc  Mittel,  welches  Sie  am  besten  in  einer  Tagesmenge 
von  2"0  bis  höchstens  5^,  jede  Einzeldosis  (2 — "^g)  in  je  100^    eines 
alkalischen  Mineralwassers    gelöst    oder   in  Form    der    Aqua    bromata 
(Erlenmeyer)  1 — 3  Gläser  täglich  verabfolgen.  Beliebt  und  auch  nach 
meiner    speciellen  Erfahrung    des  Versuches  wohl  werth,    ist  die  Ver- 
wendung des  Bromcamphers.  Sie  receptiren: 
Camphov.  mono-  j{p_  Camphor.  monobromat.  0-3 — 0-5, 

Sacch.  alb.  0'2, 
'  M.  f.  pulv.  Dent.  tal.  dos.  Nr.  XV, 

ad  chart.  cerat. 

S.  3  Pulver  täglich. 

^^^^lia  ^r'  Chinin,  Antip^^rin,  Arsen  wie  Opium  und  Morphium,  Belladonna 

und  Canabis  indica  wurden  von  einzelner  oder  mehrfacher  Seite 
empfohlen,  von  anderer  als  unwirksam,  eventuell  sogar  schädigend  ver- 

Gegen  Herz-    ^yorfcn.    Scguin  lobt  iusondcrhcit  gegen  das  starke   Herzklopfen    und 

klopfen.  o  n    o  r 

Aconitin.      gcgcn    die  Tachycardie    in    hohem  Masse    das  Aconitin.    Er  verordnet 

dasselbe,  wie  folgt: 

Rp.  Aconitin.  0-003, 

Succ.  liquirit.   q.   s., 

M.  f.  1.   a.  pilul.  Nr.  XXX. 
D.  S.  Mit  3  Pillen  tägl.  zu  beginnen  und  bis  6  (3mal  2),  selbst  8  Pillen  anzusteigen. 

Man  kann  das  Mittel  selbst  wochenlang  —  eventuell  unter  Aus- 
setzen desselben  während  einiger  Tage  —  verabfolgen:  Pulse  von 
140 — 160  in  der  Minute  erniedrigen  sich  bis  zu  80  und  100  im 
gleichen  Zeitraum.  Auch  die  Symptome  seitens  der  Augen  und  der 
Schilddrüse  sollen  gebessert  werden.  Moebius  wieder  hat,  dem  Bei- 
Natr.  phosphori-  spiele  anderer  folgend,  Natrium  phosphoricum,  bekanntlich  ein  häufiges 
Constituens  des  sogenannten  arteficiellen  Serums  der  Franzosen,  das 
gleiche  Dienste  wie  etwa  Spermin  leisten  soll,  versucht.  Er  gab  2 — 10^ 
pro  die  gelöst  in  Wasser.  Auch  er  sah,  wie  früher  Kocher  und 
Sahli,  Besserung  des  Schlafes,  die  Kranken  wurden  ruhiger.  Nach  der 
Beobachtung  der  beiden  letztgenannten  Autoren  Hessen  die  Herzcon- 
tractionen  an  Frequenz,  das  Herzklopfen  an  Intensität  nach,  und 
manche  Kranke  zogen  das  Mittel  dem  Bromkali  vor. 

Noch  über  zwei  Medicamente,  welche  beim  Morbus  Basedowii 
Anwendung  finden,  möchte  ich  wenige  Worte  erwähnen:  über  Digitalis 
und  Jod. 
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Eine  Digitalistherapie  beim  Morbus  Basedowii,  von  Manchen  Diguaiis. 
gerühmt,  von  Anderen  als  direct  gefährlich  verpönt,  kann  meines  Er- 
achtens  nur  nnter  einer  einziehen  Bedinsjuns;  mit  Recht  angewendet 
Averden.  Es  müssen  als  Indication  der  Digitalistherapie  die  zweifellosen 
Symptome  der  Insnfficienz  des  Herzmuskels  ausgeprägt  sein.  Nur  unter 
dieser  Voraussetzung  halte  ich  Dis^italis  am  Platze  nnd  oft  wirksam, 
nie  dort,  wo  es  beispielsweise  nur  mit  der  Intention  angcAvendet  wird, 
die  Tach3'Cardie,  respective  das  Herzklopfen,  zu  massigen. 

Das  Jod  wieder  wurde  von  einer  Seite  als  höchst  nutzbringend  Jod. 
gepriesen,  während  andere  Autoren  blos  eine  Verschlimmerung  des 
Leidens  gesehen  haben  wollen.  Ich  selber  muss  Sie  auf  Grund  eigener 
Erfahrung  vor  der  Jodbehandlung  des  Morbus  Basedowii,  soweit  es 
sich  nicht  um  einen  luetischen  oder  einen  secundären,  sondern  einen 
protopathischen  Morbus  Basedowii  handelt,  dringendst  warnen.  Nicht  blos 
vor  Allem  bei  innerem  Gebrauche,  sondern  selbst  bei  lediglich  externer 
Anwendung  von  Jod  habe  ich  wiederholt  eine  Exacerbation  der  gesammten 
Basedow'schen  Symptome  erlebt.  Ich  kann  nach  eigener  Erfahrung  sogar 
noch  einen  Schritt  weiter  gehen  zu  Verhältnissen,  die  meines  Erachtens 
heute  anderwärts  vielleicht  zu  wenig  gewürdigt  werden.  Ich  kenne  drei 
Fälle  anscheinend  einfacher  Strumen,  bei  deren  zweien  durch  eine 
intraparenchymatöse  Injection  von  Jodtinctur,  bei  deren  drittem  blos 
durch  äusserlichen  Gebrauch  einer  Jodsalbe  ein  Morbus  Basedowii  in 
acuter  Weise  provocirt  wurde,  der  einmal  wieder  völlig  und  in  relativ 
rascher  Zeit  zurückging,  ein  zweites  Mal  chronisch  wurde,  während 
er  im  dritten  Falle  nach  circa  einem  Jahre  zum  Tode  führte.  Nach 
solchen  Beobachtunc^en  steht  es  für  mich  fest,  dass  es  —  o-anz  wie 
dies  aucJi  Moebius  annimmt  —  einen  latenten,  nur  durch  Struma 
markirten  Morbus  Basedowii  gibt,  der  durch  eine  Jodtherapie  in  acuter 
Weise  manifest  werden  und  ohne  jede  Complication  sogar  zum  Exitus 
letalis  Anlass  geben  kann. 

Ein  Analoffon    habe    ich    übrigens    in    zwei  Fällen  von  partieller    strumaexstir- 

o  o  i  pation  (ünterbin- 

Strumaexstirpation  beim  Morbus  Basedowii  gesehen,    wobei    gleichfalls '\>i".s  der  schiid- 

i  o  /  o  drusenarterien). 

einmal  ein  rascher  Tod  unter  Erscheinungen  der  acuten  Herzdilatation, 
respective  Herzinsufficienz,  der  Operation  folgte. 

Sind  analoge  Fälle  in  spärlicher  Zahl  auch  anderwärts  bereits 
gesehen  worden  und  sind  auch  Fälle  eines  bereits  klaren  Morbus 
Basedowii  bekannt  geworden,  bei  welchen  nach  Exstirpation  der  Struma 
relativ  rasch  der  Tod  in  Folge  Herzparalyse  eingetreten  ist,  so  ver- 
fügen wir  ebenso  zweifellos  auch  wieder  über  Fälle  eines  nicht  secun- 
dären. sondern  protopathischen  Morbus  Basedowii,  bei  dem  die  Operation, 
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und  zwar  Strumaresection,  seltener  die  Unterbindung  der  Scliilddrüsen- 
arterien,  eine  wesentliche  Besserung,  ein  formliclie  Heilung  hervor- 
zurufen im  Stande  war.  Doch  ist  auch  die  Zahl  der  aus  verschiedenen 
Gründen  erfolgten  Todesfälle  nach  Strumaoperation  nicht  dünn  gesäet. 
Diese  würde  ich  daher  nur  dann  anrathen,  wenn  alle  unsere  sonstigen 
therapeutischen  Massnahmen  fehlgeschlagen  haben  oder  eine  Tracheal- 
stenose hiezu  zwingt  oder  eine  riesige  vStruma  vorliegt,  welche  zu  einem 
deuteropathischen  Morbus  Basedowii  Anlass  gegeben  hat. 

Uebrigens  gibt  es  einzelne  Fälle  von  Morbus  Basedowii,  bei  denen 
Abtragung  der  hypertrophischen  Nasenmuscheln  oder  Exstirpation  der 
Ovarien  sich  wirksam  erwiesen  haben  soll. 

So  bleibt  noch  eine  Art  der  Therapie  des  Morbus  Basedowii  zu 
betrachten  übrig,  die  Organotherapie.  Auch  über  diese  kann  ich  mich 
kurz  fassen.  Zwei  Ors-ane  wurden  bisnun  zur  Behandlung^  des  Morbus 
Basedowii  in  Anwendung  gezogen,  die  Schilddrüse  und  die  Thymus. 
Von  einigen  Autoren  wurden  günstige  Erfolge  verzeichnet  bei  der 
Schilddrüsen-    Behandlun«:  der  Basedow'schen   Krankheit  mit  Schilddrüse,  von    an- 

therapie.  ^  ' 

deren  —  und  mir  scheint  von  der  grösseren  Zahl  derselben  —  keine 
günstigen  oder  sogar  direct  schlechte  Resultate.  Ich  selber  konnte  mich 
persönlich  bis  nun  nicht  entschliessen,  auch  nur  versuchsweise  die  Glandula 
thyreoidea  bei- Morbus  Basedowii  zu  verwenden;  denn  beruht  wirklich 
diese  Erkrankung  auf  einer  Hyperfunction  der  Schilddrüse,  wenn  auch 
nach  pathologischer  Richtung,  überlegte  ich  die  günstigen  Resultate 
der  Schilddrüsentherapie  beim  Myxödem,  das  doch  durch  Ausfall  der 
normalen  Schilddrüsenfunction  entsteht  und  erwog  ich  die  Thatsache, 
dass  beim  Menschen  wie  beim  Thiere  im  Uebermasse  eingenommene 
Schilddrüse  eine  Summe  von  Vergiftungserscheinungen  wachruft,  die 
dem  Morbus  Basedowii  zum  wenigsten  recht  nahestehen,  so  durfte  ich 
von  der  Verabfolgung  der  Schilddrüse  für  den  Kranken  mit  grösster 
Wahrscheinlichkeit,  wenn  auch  nicht  mit  Sicherheit  (denn  noch  wäre  es 
möglich,  dass  ein  beim  Morbus  Basedowii  von  der  pathologischen  Schild- 
drüse secernirter  Giftstoff  durch  Verabfolgung  einer  normalen  Schilddrüse 
compensirt  werden  könnte)  keinen  guten  Erfolg  erwarten,  konnte  wohl 
aber  einen  eventuell  verschlimmernden  Einfluss  mit  Recht  befürchten. 
Thatsächlich  sah  ich  auch  einen  Patienten  mit  Morbus  Basedowii,  dem 
experimenti  causa  Schilddrüse  dargereicht  wurde.  Die  Unruhe,  die 
Erresrtheit,  die  SchlaflosiHveit  des  Kranken  nahmen  zu,  die  Herzbe- 
schwerden  steigerten  sich,  das  Herzklopfen  wurde  intensiver,  die  Herz- 
action  beschleunigter,  das  Schwächegefühl  imminenter.  Der  Kranke 
war  froh,  als  das  Mittel  wieder  ausgesetzt  wurde. 
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Anders  stellte  icli  micli  praktisch  zur  Frage  einer  eventuellen  '^'t^ymustherapie. 
Tliymusdrüsentlierapie  bei  Morbus  Basedowii.  Ist  diese  auch  in  ratio- 
neller Weise  wenigstens  zur  Zeit  nicht  begründet,  so  durfte  ich  dennoch 
dieselbe  erproben  in  Rücksicht  auf  einen  thatsächlich  vorliegenden  Fall 
von  Heilung  des  Morbus  Basedowii  unter  Thyniusfütterung  (D.  Owen), 
der  abermals  leichte  Recidive  zeigte,  als  die  Medication  ausgesetzt 
wurde  und  in  Rücksicht  auf  ähnliche  Besserungs-,  beziehungsweise 
Heilungserfolge,  die  Mikulicz  und  Cunningham  berichten.  Ich  selber 
habe  das  Mittel  bisher  in  fünf  Fällen  von  Morbus  Basedowii  gegeben. 
Ein  Patient,  der  mit  den  schwersten  Erscheinungen  der  Herzinsufticienz 
auf  die  Klinik  gekommen  war,  starb  bald  nach  der  Spitalsaufnahme 
und  muss  mit  Fug  und  Recht  ausgeschaltet  werden.  Bei  den  vier 
übrigen  Kranken  habe  ich  zwei  Fälle  erheblicher  Besserung  gesehen, 
welche  so  rasch  eintrat,  wie  ich  sie  sonst  noch  nie  etwa  unter  einfacher 
Bettruhe  oder  elektrischer  Behandlung  gesehen  habe.  Die  eine  Kranke, 
welche  ich  nach  circa  acht  Monaten  Avieder  sah,  hatte  bis  zu  dieser 
Zeit  ihr  gewonnenes  Wohlbefinden  ununterbrochen  erhalten.  In  aller- 
letzter Zeit  waren  auch  bei  dieser  Patientin  wieder  Symptome  nervöser 
Erregtheit  aufgetreten.  Bei  den  beiden  anderen  Kranken  aber  konnte 
ich  eine  merkbare  Beeinflussung  des  Erkrankungsprocesses  wieder  nicht 
constatiren.  Aus  diesem  allerdings  recht  spärlichen  Materiale  darf  der 
Schluss  gezogen  werden,  dass  die  Thymusdrüsenverabreichung,  wenn 
sie  auch  durchaus  keine  sicheren  Erfolge  gewährleistet,  bei  Morbus 
Basedowii  immerhin  des  Versuches  werth  erscheint.  Sie  geben  die 
Thymusdrüse  entweder  in  rohem  Zustande  derart,  dass  Sie  feingehackte 
HammelthjT^mus  zu  10 — 2b  g  auf  Brod  gestrichen  dreimal  wöchentlich 
einnehmen  lassen.  Ich  selber  gab  die  Thymusdrüse  in  Form  von 
Tabletten,  deren  jede  0'2ö  g  der  Drüse  entspricht,  und  zwar  in  einer 
Tagesmenge  von  3 — 20  Tabletten.  Unangenehme  oder  gar  schädigende 
Nebenwirkungen  konnte  ich  hiebei  nie  beobachten.  In  Hinkunft  würde 
ich  aber  die  Thymus  nach  Besserung  der  Krankheitssymptome  von 
Zeit  zu  Zeit  immer  wieder  neuerdings  verabreichen. 


Therapie  der  Stoffwecliselerkrankungen. 


Es  sind  dreierlei  Erkrankungen,  welche  ich  unter  diesem  Titel 
in  Hinsicht  auf  ihre  Therapie  besprechen  möchte:  der  Diabetes  (mellitus 
und  insi^idus),  die  Adipositas  und  die  Diathesis  urica.  Ich  möchte  sie 
der  hier  getroffenen  Aneinanderreihung  entsprechend  abhandeln  und 
demgemäss  beginnen  mit  der 

Therapie  des  Diabetes  mellitus. 

Während  ich  bei  der  Entwicklung  aller  mit  Ihnen  bisher  gemein- 
Einieitung.  sam  durchberathcnen  Capitel  der  Therapie  innerer  Krankheiten  das 
Streben  verfolgt  hatte,  Sie  sozusagen  ohne  jedes  Vorwort  mitten  in 
unser  jeweiliges  Thema  einzuführen,  halte  ich  es  bei  der  Besprechung 
der  Behandlung  der  Zuckerharnruhr  für  nachgerade  unerlässlich,  uns 
vorerst  über  das  Wesen  der  Erkrankung  und  ihre  Erscheinungsformen, 
welche  speciell  nach  Richtung  der  Therapie  nothwendig  auseinander- 
gehalten werden  müssen,  in  möglichster  Kürze  zu  unterrichten.  Denn 
das  Verständniss  der  Pathogenese  des  Diabetes  mellitus  ist  der  Schlüssel 
seiner  erfolgreichen  Behandlung. 

Einleitend  einio;e  Worte  über  das  Schicksal  der  eing-eführten 
Kohlehydrate  im  normalen  menschlichen  Organismus  und  die  Quellen 
der  Zuckerbildung  in  demselben.  Soweit  wir  die  Kohlehydrate  nicht 
direct  als  Traubenzucker,  Milch-  oder  Fruchtzucker  einnehmen,  erfah- 
ren dieselben,  demnach  vor  Allem  Amylum,  daneben  Rohrzucker,  theil- 
weise  bereits  in  der  Mundhöhle  durch  Einwirkung  des  Speichels,  ganz 
besonders  aber  im  Dünndarm  dank  der  Einwirkung  des  Pankreas-  und 
Darmsaftes  auf  dem  Umwege  mehrfacher  Zwischenproducte  eine  end- 
liche Umwandlung,  die  Stärke  ausschliesslich  in  Traubenzucker,  der 
Rohrzucker  in  ein  Gemisch  von  Trauben-  und  Fruchtzucker,  den 
sogenannten  Invertzucker.  Wie  die  erstgenannten  Zuckergattungen  (der 
Trauben-,  Milch-  und  Frachtzucker)  als  solche,  so  werden  demgemäss 
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<iie  Stärke  und  der  Rohrzucker  -wiederum  als  Trauben-,  respective 
Invertzucker  vom  Darme  aus  resorbirt.  Und  ihre  Resorption  erfolgt  — 
denn  nur  in  ganz  geringer  Menge  wird  der  Zucker  auch  durch  den 
Ductus  thoracicus  von  der  Darmwand  aus  fortgeführt  —  auf  dem 
Blutwege,  nämlich  durch  das  Blut  der  Pfortader.  Dieses  leitet  die  zur 
Resorption  derart  geeignet  gemachten  Kohlehydrate  zur  Leber.  Dieses 
Organ  aber  hält  die  ihm  zugefübrten  Kohlehydrate  fest,  indem  es  den 
Zucker  in  Glykogen  (»Das  animalische  Amylum«,  Leube)  umwandelt, 
und  es  liefert  durch  Zuhilfenahme  eines  im  Blute  kreisenden  diastatischen 
Fermentes  unter  neuerlicher  Rückbildung  des  Glykogens  in  Trauben- 
zucker nur  dann  ein  entsprechendes  Quantum  seines  Glykogens  dem 
Organismus  ab,  wenn  dieser  an  Zucker  verarmt  ist.  Die  Hohe  des  zur 
Verfügung  gestellten  Quantums  entspricht  hiebei  dem  jeweiligen  Deficit 
des  Blutes  an  Zucker  im  Vergleiche  zu  seinem  normalen  Gehalt.  Dieses 

kann  sich  bei  nur  geringen  Schwankungen  höchstens  auf  0"1  bis  0' 18% 
vom  normalen  Zuckergehalte  belaufen.  Das  Blut  hat  einen  derartigen 
Succurs  an  Zuckersendung  von  Nöthen,  da  der  vom  Blute  den  Ge- 
weben absfeo-ebene  Zucker  zum  grössten  Theile,  vor  Allem  bei  der 
3Iuskelarbeit,  zu  Kohlensäure  und  Wasser  verbrannt  wird.  Noch  ein 
zweites  Geschick  kann  den  von  der  Leber  aus  Glykogen  rückgebildeten 
und,  Aveil  durch  die  Zuckerverarmung  des  Blutes  hiezu  gezwungen,  ab- 
gegebenen Zucker  ereilen:  Er  wird  aus  dem  Blute  neuerlich  als  Reserve- 
material abgelagert,  und  zwar  in  den  Muskeln,  und  zwar  wiederum 
als  Glykogen,  welches  die  Muskeln  aus  dem  Traubenzucker  bilden. 

Leber  und  Muskeln  bilden  sonach  eine  Art  Magazin  für  den 
Zuckerbedarf  des  Körpers. 

Zum  kleineren  Theile  aber  endlich  wird  der  Zucker  im  Orga- 
nismus auch  in  Fett  umgewandelt,  dann  nämlich,  wenn  die  Glykogen- 
depots  bereits  überfüllt  sind,  sonach  eine  zu  grosse  Menge  von  Kohle- 
hvdraten  dem  Or^janismus  zus^eführt  wird. 

In  ganz  geringem  Masse  wird  der  Zucker  aber  auch  als  solcher 
unverändert  durch  die  Nieren  ausgeschieden:  der  normale  Harn  enthält 
Spuren  von  Traubenzucker. 

Nur  unter  einer  Bedingung  enthält  der  nicht  diabetische  Harn  sogar 
beträchtliche  Mengen  von  Zucker:  wenn  das  Blut  mit  diesem  Stoffe  plötz- 
lich in  reichem  Ausmasse  überschwemmt  wird.  Dies  trifft  zu  bei  der  soge- 
nannten alimentären  Gl^'kosurie,  woselbst  wir  meist  bewusst  und  mit  Ab- 
sicht dem  Organismus  auf  einmal  so  viel  Zucker  zuführen,  dass  ersterer 
weder  in  den  GlykogendepOts  für  denselben  Raum  findet,  noch  auch  gleich- 
zeiti«:  durch  Muskelarbeit  und  durch  Umwandlunor  von  Zucker  in  Fett  der 
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Stanzen  Summe  des  letzteren  Herr  werden  könnte:  der  Rest  muss  durch 
die  Nieren  ausgeschieden  werden.  Ein  ähnhcher  Vorgang  besteht  meines 
Erachtens  auch  bei  jenen  Glykosurien.  welche  im  Gefolge  nervöser  Er- 
krankungen als  Pendant  des  berühmten  Piquure- Versuches  auftreten. 
Bei  diesem  dürfte  es  mit  allergrösster  Wahrscheinlichkeit  gleichfalls  zur 
plötzlichen  Ueberschwemmung  des  Blutes  mit  Zucker  kommen,  jedoch 
desshalb,  weil  unter  dem  gesetzten  nervösen  Einfluss  die  Leber  die 
Fähigkeit  verloren  hat,  ihr  Glykogen  zurückzuhalten.  Es  geschieht  ein 
plötzlicher  Einschub  von  Leberglykogenzucker  ins  Blut. 

Ist  der  Organismus  an  Zucker  verarmt,  dann  entsendet  zunächst 
die  Leber  ihre  womöfi^lich  aus  dem  Darme  wiederum  reconstruirten 
Reservekräfte.  Erst  dann,  wenn  auch  das  Leberglykogen  versiegt  ist, 
erst  darin  beginnt  die  Zuckerentnahme  aus  dem  zweiten,  schwerer  zu- 
gänglichen Reservedepot,  den  glykogenführenden  Muskeln. 

Im  Organismus  entsteht  aber  Zucker  nicht  ausschliesslich  aus  Gly- 
kogen, sondern  zweifellos  festgestellt  ist,  dass  dieses,  ganz  abgesehen  davon, 
dass  es  mit  höchster  Wahrscheinlichkeit  auch  aus  Fett  sich  bilden  kann, 
sich  auch  bei  Zufuhr  von  Eiweisskörpern  in  den  Körper  entwickelt.  Mit 
anderen  Worten:  »Der  aus  Glykogen  umgewandelte  Zucker  verdankt 
sonach  seine  Bildung  nicht  blos  den  Kohlehydraten,  sondern  auch 
dem  Eiweiss  und  wahrscheinlich  sogar  dem  Fett«,  ein  für  die  Auf- 
fassung und  das  Verständniss  schwerer  Diabetesfälle  wichtiger  Lehrsatz. 

Aus  dem  Vorhergehenden  erhellt  klar  die  Folge,    dass   das  Blut 

unter  normalen  Verhältnissen  einen  constanten  oder  wenigstens  nahezu 

Constanten  Gehalt  an  Zucker  beherbergt,  der  sich,  wie  bereits  erwähnt, 

in  seinen  Differenzen  auf  O'l — 0'15,  höchstens  O'lS^o  erstreckt. 

Wesen  des  Dia-  Dq^  Diabctcs   nicllitus    nuu    ist  eine  Erkrankung,    welche  durch 

betes  mellitus.  •■ 

dauernden  Uebergehalt  des  Blutes  an  Zucker,  durch  dauernde  Hyper- 
glykämie,  ausgezeichnet  ist.  Mit  der  Hyperglykämie  aber  muss  auch 
eine  dauernde  Mehrausscheidung  von  Zucker  durch  den  Harn,  eine 
chronische  Glykosurie,  sich  verknüpfen,  genau  so  wie  dies  bei  der 
alimentären  Glykosurie  und  der  nervösen  Glykosurie  in  vorüber- 
gehender Weise  zutriift. 

Zum  hyperglykämischen  Organismus  aber  wird  der  diabetische 
dadurch,  dass  die  Thätigkeit  der  zuckerzersetzenden  Organzellen  und 
demnach  der  Verbrauch  an  Zucker  beim  Diabetiker  in  abnormer 
Weise  erniedrigt  ist.  Worin  in  jedem  einzelnen  Falle  von  Diabetes 
dieser  Minderverbrauch  begründet  ist,  dies  entzieht  sich  unserem 
Wissen.  In  manchen,  sicherlich  aber  nicht  in  allen  Fällen  von  Diabetes 
trägt,  wie  dies  das  Experiment  und  die  Erfahrung  des  Menschen  bereits 
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unwiderleglich  bewiesen,  zweifellos  der  Mangel  der  sogenannten  inneren 
Pankreassecretion  die  Schuld. 

Klar  aber  ist  es,    dass,    woferne    die   zuckerumsetzenden   Oriran-    Absicht  einer 

o  Diabetestherapie. 

Zellen  an  dieser  ihrer  Function  Schaden  genommen  haben,  eine  ratio- 
nelle Therapie  an  die  Thätigkeit  dieser  Zellen  möglichst  wenig  ap- 
pelliren,  sie  zu  schonen  trachten  wird,  um  eventuellen  Falles  nach  ihrer 
Erholung  sie  aufs  Neue,  jedoch  nur  vorsichtig  und  probirend,  zu  be- 
anspruchen. Die  Therapie  des  Diabetes  mellitus  wird  folgerichtig  in 
erster  Linie  Entziehung  der  Kohlehydratnahrung  verlangen,  umso- 
mehr,  als  der  Zustand  einer  Hyperglykämie  an  sich  auch  für  den 
Organismus  durchaus  kein  gleichgültiger  ist. 

Auf  Kohlehj^dratentziehung  in  der  Nahrung  verhalten  sich 
jedoch  die  Fälle  von  Diabetes  different,  da  die  Verbrennungsgrösse 
für  Zucker  in  verschiedener  Weise  reducirt  ist.  Wir  unterscheiden  nach 
dieser   Richtung;    drei    Gruppen  von  Diabeteskranken:    leichte,  mittel-  i-eictte,  mittpi- 

~  i  J-  '  schwere  und 

schwere  und  schwere  Fälle.  schwere  Diabe- 

tiker. 

Die  leichten  Fälle  sind  dadurch  gekennzeichnet,  dass  eine  durch  Einzeicharakten- 

siruns. 

zwei  bis  drei  Tage  eingehaltene  kohlehydratfreie  Nahrung  den  Harn 
in  diesem  Zeiträume  zuckerfrei  macht.  Selbst  nur  Restringirung  der 
Kohlehydratzufuhr  kann  in  vielen  Fällen  zum  Verschwinden  des 
Zuckers  führen:  der  Zuckerumsatz  im  Körper  ist  quantitativ  blos  um 
Geringes  herabgesetzt.  In  den  mittelschweren  Fällen  sind  hiezu,  da 
der  Zuckergehalt  nach  2 — 3  Tagen  kohlehydratfreier  Kost  nur  auf 
etwa  2 — 1%  herabsinkt,  8 — 14  Tage  bis  drei  Wochen  nothwendig.  In 
den  schweren  Fällen  aber  gelingt  es  überhaupt  nicht,  selbst  bei  Aus- 
schluss jeder  Kohlehydratnahrung,  den  Harn  zuckerfrei  zu  sehen; 
denn  der  schwer  diabetische  Organismus  hat  auch  die  Fähigkeit  ein- 
gebüsst,  selbst  den  aus  Eiweiss  gebildeten  Zucker  völlig  zu  verbrennen. 
In  manchen  Fällen  dieser  Gruppe  bedingt  Steigerung  der  Zufuhr  von 
Eiweiss  auch  Steigerung  der  Glykosurie.  Die  Entscheidung,  welche  der  ^j.^™^™^!^^""^^^ 
drei  Formen  des  Diabetes  vorliegt,  muss  selbstverständlich  jeder  diä-  Diabetes, 
tetischen  und  medicamentösen  Therapie  vorausgehen.  Sie  wird  derart 
getroffen,  dass  dem  Kranken  probeweise  2 — 3  Tage,  wenn  nöthig  für 
die  Feststellung  der  mittelächweren  Form,  durch  2 — 3  Wochen  kohlen- 
hydratfreie Nahrung  verabfolgt  wird.  Ist  der  Zucker  hiebei  nach  zwei 
bis  drei  Tagen  verschwunden,  dann  besteht  die  leichte  Form,  ist  er 
nach  8 — 14  Tagen  verschwunden,  die  mittelschwere,  sonst  die  schwere 
Form  des  Diabetes.  Die  diätetische  Therapie  dieser  Formen,  die  sou- ^ J°^''^^^^^/j^^'^[5^^j 
veräne  antidiabetische  Therapie  überhaupt,  ist  nun  angehalten,  nicht  blos  '^rfpTi'derDTa-*'' 
in    Bezug    auf  die   Qualität,    sondern   ebensogut   auch  hinsichtlich  der        ^''''■'• 

Ortner,  Vorlesungen  über  Therapie  d.  inneren  Krankh.  I.  17 
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Quantität  der  Nahrung  stricte  Vorschriften  zu  geben.  Dies  zu  ermög- 
lichen, müssen  wir  uns  aber  einen  befriedigenden,  doch  an  dieser  Stelle 
meinerseits  möglichst  kurz  gefassten  Einblick  in  die  Ernährung  des 
Menschen  überhaupt  zu  verschaffen  suchen  und  in  zweiter  Linie  müssen 
wir  uns  volle  Kenntniss  über  die  chemische  Constitution  wenigstens 
unserer  gebräuchlichen  Nahrungs-  und  Genussmittel  zu  eigen  machen. 

Grundzüge  der  Lehre  von  der  Ernährung  des  Menschen. 

Nahrungsmittel.  Diejenigen  Substanzen,  welche  uns  als  Nährmittel  dienen,   fallen 

ihrer  chemischen  Constitution  nach  bekanntermassen  in  die  Gruppe  der 
Fette  und  Kohlehydrate,  welche  sich  aus  Kohlenstoff,  Wasserstoff  und 
Sauerstoff  zusammensetzen,  und  in  die  Gruppe  der  Eiweisskörper,  welche 
neben  diesen  drei  Grundstoffen  noch  Stickstoff  und  Schwefel  enthalten. 
Als  viertes  Nährmedium  muss  der  Alkohol  gelten,  dessen  Nährwerth 
ein  bedeutender  genannt  werden  muss  und  dessen  Genuss  in  massigen 
Quantitäten  und  entsprechender  Form  schädliche  Wirkungen  im 
menschlichen  Organismus  wohl  nicht  zu  stiften  vermag.  Führen  wir 
der^Nahran'  im  ^^'o®^^  cincu  dicscr  Nährstoffc  in  unseren  physiologisch  functionirenden 
Körper.  Orgauismus  ein,  so  geht  zwar  ein  Theil  derselben,  verschiedenartig  je 
nach  der  Natur  des  Nahrungsmittels,  unbenutzt  verloren,  indem  Avir 
denselben  mit  dem  Kothe  ausscheiden.  Der  andere  Theil  aber  wird  für 
den  Organismus  verwerthbar  gemacht,  indem  er  vom  Darm  aus  zur 
Resorption  gelangt.  In  den  Körper  aufgenommen,  unterliegen  unsere 
Nährstoffe  im  Wesentlichen  einer  in  den  Geweben  sich  abspielenden 
Ox^^dation.  Die  chemisch  hoch  zusammengesetzten  Verbindungen  werden 
durch  dieselbe  zu  chemisch  einfacher  constituirten  Körpern  gespalten 
und  ihre  für  den  Körperaufbau  nicht  weiter  brauchbaren  Endproducte 
vorzüglich  als  Kohlensäure,  Wasserstoff  und  Harnstoff  aus  dem  Orga- 
^^'.?'"°s^er  iiigjnns  eliminirt.  In  Folge  dieser  Oxydationsprocesse  und  zum  Theile 
auch  in  Folge  der  Spaltung  der  Molecüle  unserer  Nährstoffe  wird  die 
diesen  innewohnende  Spannkraft  in  lebendige  Kraft  umgesetzt.  Und 
diese  lebendige  Kraft  äussert  sich  praktisch  theils  in  Wärmeentwicklung, 
theils  in  sichtbarer  Arbeit.  Die  Leistung  der  in  den  Organismus  ein- 
geführten Nährstoffe  ist  sonach  Wärmebildung  und  Kraftlieferung. 

zahieiimässiger  Dic  Hölic  dicscr  Lcistung,  i.  e.  die  Summe  der  durch  jedes  Nähr- 

Ausdruek  der  •        /-\  •  i        •  i    i  t  tt       r 

Höhe  der  Nähr- mittel  bci  sciuer  Umsetzung  im  Organismus  producirten  lebendigen  Kraft, 
pflegen  wir  zahlengemäss  auszudrücken  durch  Angabe  des  Calorien- 
werthes  des  Nährstoffes.  Wir  verstehen  bekanntlich  unter  (grosser) 
Calorie  jene   Wärmemenge,   welche   nöthig   ist.   um  1  I>-g  Wasser    von 
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0*^  auf  l''  C.  ZU  envärmen.  Um  diesen  Zweck  durch  Benützung  der  Ver- 
brennungswärme, welche  bei  der  Oxydation  eines  unserer  Nährstoffe 
frei  wird,  zu  erreichen,  das  heisst,  um  durch  Oxydation  eines  unserer 
Nährstoffe  zu  erreichen,  dass  1hg  Wassers  um  l^C.  seiner  Temperatur 
erhöht  werde,  dazu  bedarf  es  nun  der  Verbrennung  einer  bestimmten 
Quantität  eines  jeden  unserer  Nährstoffe,  respective  einer  bestimmten 
Quantität  der  bei  dieser  Verbrennung  frei  werdenden  Wärme.  Genaue 
Untersuchuno-en    haben    ergeben,    dass,    soweit    es    sich    um    die  intra-  caiorienwerth 

c  0^7  (Jer   einzelnen 

organische  Verbrennung  handelt,  1^  jeden  Kohlehydrates  4"1  Galerien  Nährstoffe. 
liefert,  ein  Gramm  jeden  Fettes  circa  9'3  Calorien  erzeugt.  Die  Eiweiss- 
körper  aber,  welche  in  den  Organismus  aufgenommen  wurden,  zerfallen 
bei  ihrer  Organoxydation  nicht  zu  derart  einfachen  Verbrennungs- 
producten,  dass  diese,  die  aus  dem  Organismus  ausgeschieden  werden, 
nicht  noch  einen  gewissen  calorimetrischen  Werth  besässen.  Zieht  man 
diesen  Werth  vom  Gesammtverbrennungs  werth  von  Ei  weiss  ab,  dann 
erfahren  wir  demnach  den  eigentlichen  richtigen  Calorienwerth  der 
Eiweisskörper  für  den  menschlichen  Organismus.  Es  producirt  lg 
Ei  weiss  durch  seine  Verbrennung  4"1  Calorien.  Kohlehydrate,  Eiweiss- 
körper und  Fette  verhalten  sich  demnach  hinsichtlich  ihres  Calorien- 
werthes,  i.  e.  hinsichtlich  ihres  Nährwerthes,  ungefähr  wie  1:1:2, 
oder  klar  ausgedrückt,  sowohl  100  g  Eiweisskörper  als  100  g 
Kohlehydrate  als  44"1  g  Fett  liefern  bei  ihrer  Verbrennung  im  Orga- 
nismus je  410  Calorieneinheiten.  Der  Alkohol  endlich  steht  hinsichtlich 
seines  Calorienwerthes  etwa  in  der  Mitte  zwischen  den  Fetten  auf 
der  einen  Seite,  den  Kohlehydraten  und  Eiweisskörpern  auf  der 
anderen  Seite;  denn  1  g  Alkohol  liefert  bei  seiner  Verbrennung  im 
Organismus  7  Calorien. 

Das  Bedürfniss  nach  Nahrungsstoffen,  und  zwar  hinsichtlich 
ihres  in  Calorien  bemessenen  und  stets  zu  bemessenden  Ausmasses 
ist  abhängig  • —  abgesehen  von  der  Körperconstitution  —  von  der 
Grösse  der  Zersetzungsvorgänge  im  Organismus.  Was  dieser  für 
Arbeitsleistung  und  W^ärmeproduction  durch  Zersetzung  von  Eiweiss- 
körpern, Kohlehydraten  und  Fetten  an  Calorien  verausgabt,  dies  muss 
durch  Neuaufnahme  von  Nährstoffen  wieder  eingebracht  werden,  denn  physiologisches 

~  7  Stoflwechsel- 

der  physiologische  Organismus  befindet  sich  im  sogenannten  Stoffwechsel-  gieichgewicht. 

gleichgewichte,  Ausgaben  und  Einnahmen  von  Nährstoffen  halten  sich 

die  Wage.  Der  normale  Mann  mittleren  Körperejewichtes  setzt  nun,  wie    zersetzungs- 

~  i        r>  7  grosse. 

ziffermässig  festgestellt  ist,  im  Ruhezustande  oder  bei  leichter  Arbeit 
im  Durchschnitte  2500  Calorien  oder,  präciser  ausgedrückt,  pro  Kilo 
Körpergewicht  circa  30 — 35  Calorien  um.    Die  gleiche  Werthhöhe  an 

17* 
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Calorien  muss  der  durch  die  resorbirte  Nahrung  beschaffene  reale  Ersatz 
betragen.  Welcher  der  Nahrangsstoffe  aber,  ob  Eiweisskörper,  ob  Kohle- 
hydrate oder  Fett  uns  für  diesen  Ersatz  einsteht,   dies  bleibt  sich  bis 
SteUvm^eumg  ^^  einem  gewissen  Ausmasse  völlig  gleichgiltig ;  denn  Avir  wissen,  dass 
unt  reSander    sämmtlichc  drei  Gruppen  dieser  Nährstoffe  und  nicht  minder  der  vierte 
derselben,    der    Alkohol,    sich    unter  Berücksichtigung   ihres  Calorien- 
werthes  untereinander  bis  zu  einem  bestimmten  Grade  vertreten  können. 
Gründe  der  Be-  j)jg  Einschränkung  in  der  möglichen  Substitution  der  einen  Nälir- 

schrankung   in  O  o  ^  v^    j. 

'^^'  ^tun^"*'^'''  Stoffgruppe  durch  eine  andere  ist  gegeben  einerseits  durch  die  differente 
Aufnahmsfähigkeit  unseres  Digestionstractes  für  jede  dieser  Gruppen. 
Wollten    wir    beispielsweise    unseren   Körperverlust     blos    oder   über- 
wiegend durch  Kohlehydrateinnahme  wettmachen,    so   wäre  die  hiefür 
nöthige    Menge    der   Kohlehydrate,    wie   z.  B.    Kartoffeln,   eine   derart 
erhebliche,    dass    sie    unsere    Digestionsorgane    nur    mit    grösster   An- 
strengung durch  kürzere  Zeit,  nie  aber  für  längere  Dauer  zu  bewältigen 
vermöchten    Diese  Einschränkung  ist  weiterhin  begründet  in  dem  zeitlich 
differenten  Eintritte  des  Sättigungsgefühles  nach  Einnahme  unserer  ver- 
schiedentlichen    Nährstoffe.    So    könnten   wir  kaum   als  hinreichenden 
Ersatz    für    den    Körperverlust    die   nöthige   Quantität  von  Fettstoffen 
unserem  Magen  einverleiben;  denn  es  tritt  bei  Fettnahrung  früher  das 
jede  weitere  Fettzufuhr  verbietende  Sättigungsgefühl  ein,  als  die  erforder- 
liche Summe  an  Fettstoffen  dem  Magen  hätte  zugeführt  werden  können. 
Diese  Einschränkung  in  der  Stellvertretung  einer  Nährstoffgruppe 
durch  eine  andere  ist  endlich  damit  motivirt,  dass  jeder  Mensch  einer  be- 
stimmten Grösse  von  Eiweiss  bedingungslos  bedarf  (sei  es  animalisches 
oder  vegetabilisches  Eiweiss),  um  sich  im  phA^siologischen  Stoffwechsel- 
gleichgewichte zu  erhalten.    Allerdings  weicht  diese  Grösse  der  unbe- 
dingt   erforderlichen    Eiweissnahrung  um  Beträchtliches  ab  von  jener 
Höhe,    die    man    so    ziemlich    allgemein    noch    vor    wenigen    Jahren, 
übrio:ens    auch    heute    noch    an    manchen    Orten    als    wünschenswerth 
erreichbar  fixirt.  Wir  können  nimmermehr  der  Ansicht  huldigen,  dass 
die  beste  Ernährung,  i.  e.  der  beste  Nährstoffersatz,  durch  überwiegende 
Nahrung   mit   Eiweiss    und   ganz  besonders  mit  animalischem  Eiweiss 
JdnTmum.     göboteu    würdc.    Nur    Eines    bleibt    fest    bestehen:    wir   brauchen  be- 
dingungslos   eine    bestimmte,    doch    nur    massige   Menge  von  Eiweiss- 
nahrung. Als  absolutes  Minimum  derselben  werden  50^,  vielleicht  sogar 
40^  angegeben;  als    in  praxi   meist  gegebenes  Minimum,  das  für  den 
ruhenden  oder  leichter  Arbeit  obliegenden  Körper   genügt    und   unter 
physiologischen    Verhältnissen    auch    nicht    tiberschritten    werden   soll,, 
sind  100^  Eiweiss  als  Tagesquantum  anzusetzen. 
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Die  reo-uläre  Art  nun.  Ersatz  zu  bieten  für  die  bei  einem  ruhen-     zusammen- 

~  Setzung  der  regu- 

den    oder    blos    mit    geringer    Arbeit    beschäftigten    Mann    von    etwa  ^'^'■®°  Nahrung. 

62 — IQhg    sich    ergebende  Wärmeausgabe    von    30    bis    35    Calorien 

pro    Kilogramm    Körpergewicht    ist    erfabrungsgemäss  folgende:  Wir 

führen    100 ^^   Eiweiss,   56—60^  Fett   und  400—450.9'   Kohlehydrate, 

demnach    rund   2500  Nährcalorien   in    unseren  Körper    ein.    Die  Zahl 

von    400^    Kohlehydraten    ist   hiebei    für    den    rulienden,    jene    von 

450  <7   Kohlehydraten    für   den    leicht    arbeitenden    Körper    berechnet. 

Unter    dieser    Bedingung    gewinnen    wir    dann    bei    Ruhe  37  und  bei 

leichter  Arbeit  40  Bruttocalorien  oder  rund  33,  respective  bei  leichter 

Arbeit  rund  36  Nettocalorien  für  1%  Körpergewicht.  Hiebei  verstehen  wir. 

worüber  bald  ausführlicher,  unter  Bruttocalorien  die  absolute  Menge  der 

durch  die  Nabrung  dem  Körper  überhaupt  zugeführten  Calorien,  unter 

Xettocalorien  die  im  Körper  nutzbar  gemachte  Menge  derselben. 

Etwas  geringer  stellt  sieb  die  Höhe  des  Stoffwechsels  und  sonach 
aucli  des  Nahrungsbedürfnisses  bei  der  Frau:  es  beläuft  sich  beiläutig 
auf  vier  Fünftel  des  ruhenden  oder  leicht  arbeitenden  Mannes. 

Für  den  nicht  zu  angestrengt  arbeitenden  Mann  mittleren 
Körpergewichtes  wiederum  erhöhen  wir  die  Menge  der  Nahrung  auf 
110^  Eiweiss,  dazu  auf  500^  Kohlehydrate  oder  an  ihrer  Statt  auf  ein 
über  60^  entsprechend  erhöhtes  Quantum  von  Fett,  beziehungsweise, 
was  im  praktischen  Leben  so  oft  zutrifft,  Alkohol.  Wo  aber  angestreng- 
teste Arbeit  zu  vermehrtem  Stoffzerfall  Anlass  gibt,  dort  muss  auch  das 
Kostausmass  noch  entsprechend  mehr  gesteigert  werden.  Da  beläuft  es 
sich  auf  120  —  130^  Eiweiss,  100^  Fett  und  500^  Kohlehydrate, 
einem  Bedürfnisse  von  50  Calorien  Brutto  per  Kilogramm  Körper- 
gewicht oder  3500  Calorien  und  darüber  entsprechend.  Auch  hier  tritt 
im  praktischen  Leben  fast  regelmässig  der  Alkohol  vieariirend  ein. 

Für  die  praktische  Berechnung  hinwieder  wird  es  sich  am  meisten 
empfehlen,  zunächst  die  Höhe  der  Erhaltungskost  und  die  Art  ihrer 
Bestreitung  pro  1  kg  Körpergewicht  zu  normiren.  um  sie  dann  auf  die 
jeweils  vorgefundene  Gresammtzahl  der  Kilo  Körpergewicht  zu  be- 
rechnen. Pro  Kilo  Körpergewicht  aber  dürfen  Sie  für  den  Mann  bei 
mittlerer  Arbeit  im  Durchschnitt  selbstverständlich  rechnen:  l'l g 
Eiweiss.  0'8^  Fett  und  l'lg  Kohlehydrate.  —  In  allen  diesen  Kost- 
berechnungen ist  die  Höhe  der  zur  Erhaltung  des  Stoffwechselgleich-  Bruttocalorien! 
gewichtes  nöthigen  Nahrungsmenge,  der  sogenannten  Erhaltungskost, 
Avie  ich  Ihnen  bereits  im  Vorübergehen  durchblicken  Hess,  derart  gewählt, 
dass  die  Nahrungsquantität  den  Ersatzansprüchen  vollauf  genügt  nach 
Abzug  jener  Nährstoffmengen,  welche  im   Magendarme  nicht  resorbirt 
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werden,  Sündern  ungenützt  per  rectum  den  Organismus  wieder  verlassen. 
Mit  anderen  Worten,  wir  sind  gewohnt,  die  erforderlichen  Nahrungsmen- 
gen nach  Bruttocalorien  und  seltener  nach  Nettocalorien  zu  nominiren. 
Verschiedene  Die     Grössc     des     Calorienverlustcs     aber,     welche     aus     einer 

Grösse   des  Calo- 

rienveriustes  bei  theilwciscn   Nichtrcsorption  unserer  Nahrungsmittel  im  Darme  erfolgt, 

verschiedenen  .  .  ~' 

Nährstoffen,  id  cst  die  Differenz  zwischen  Brutto-  und  Nettocalorienwerth,  ist 
verschieden  je  nach  der  Nährstoffgruppe  und  der  Mischung  unserer 
de^'^ca^orTen^ver-  Nährstoffc.  Sie  bcläuft  sich  bci  den  Animalien  und  den  gut  verwerth- 
lustes.  baren  Vegetabilien  (Mehl,  Weissbrod,  Kartoffelpüree)  auf  etwa  lO^Vo 
der  Trockensubstanz,  welche  mit  den  Fäces  verloren  gehen,  bei  den 
schlechter  verwendbaren  Vegetabilien  (Schwarzbrod,  Schrotbrod,  ganzen 
Kartoffeln,  Gemüsen)  auf  13 — 17%  <^er  eingeführten  Trockensubstanz, 
woferne  gemischte  Kost  genossen  wird.  Bei  rein  vegetabilischer  Kost 
kann  sich  die  Resorptionsgrösse  vor  Allem  für  das  Eiweiss  noch  niedriger 
stellen.  Für  den  täglichen  Bedarf  wird  man  aber  völlig  gut  auskommen, 
wenn  man,  gemischte  Kost  vorausgesetzt,  den  Wärmenettowerth  derselben 
auf  circa  7io  "^^n  dem  berechneten  Wärmebrattowerth  veranschlagt,  so- 
nach annimmt,  dass  im  Durchschnitt  Yio  von  dem  Wärme  und  Kraft 
liefernden  Nahrungsquantum  ungenützt  den  Darm  passirt.  Die  genaue 
Durchschnittszahl  stellt  sich  nach  Voit  auf  8"  11%  der  Bruttowärme, 
respective  in  Bezug  auf  jeden  einzelnen  unserer  Nährstoffe,  wie  folgt: 
1  g  Eiweiss  liefert  '6  2  Reincalorien, 

lg  Fett  »      8-4 

1  g  Kohlehydrate       »       3'8  » 

Nthrongs'stoffe  Was    schlicsslich    die  Auswahl    der  einzelnen  Nahrimgsstoffe  an- 

langt, wie  selbe  im  praktischen  Leben  meist  förmlich  unbewusst  getroffen 
Eiweisskörper.  wird,  SO  lehrt  die  Erfahrung  Folgendes:  Das  Tagesbedürfniss  an  Eiweiss- 
körpern  wird  gedeckt  zum  Theil  durch  animalisches,  zum  Theil  durch 
vegetabilisches  Eiweiss.  Voit  verlangt,  dass  hievon  rund  Y3  animalisches 
und  %  vegetabilisches  Eiweiss  seien.  Diese  Forderung  strenge  ein- 
zuhalten, scheint  mir  aber  nicht  unbedingt  nothwendig,  denn  schadlos 
wird  man  oft  ungefähr  die  Hälfte  des  Eiweissbedarfes  durch  animalisches, 
die  andere  Hälfte  durch  Pflanzeneiweiss  gebildet  sehen,  bewusster 
Weise  dort  die  Menge  des  thierischen  Eiweisses  restringiren,  wo 
beispielsweise  Neigung  zu  uratischer  Diathese  besteht  und  häufig  genug 
überwiegend  vegetabilisches  Eiweiss  geniessen  sehen,  wo,  sei  es  die 
Verhältnisse  des  Landes,  sei  es  Armuth,  zwingen,  seinen  Eiweissbedarf 
^Kohiehydfatr  vorwicgeud  der  Pflanzenkost  zu  entnehmen.  Auch  die  unsererseits  bereits 
""^Nahrung. '^^'' ^o^i^'^ö  Forderung,  seinen  Kohlenstoffbedarf  durch  56—60^  Fett  und 
400 — 450^  Kohlehydrate  flott  zu  machen,  gilt  nicht  als  unumstössliches 
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Gesetz.  Passt  dasselbe  in  Wirklichkeit  für  unsere  Gegend,  id  est  Süd- 
deutschland, so  sieht  man  schon  Korddeutschland  insoferne  von  demselben 
vielfach  abweichen,  als  hier  relativ  mehr  Fett  und  weniger  KohlehA^drate 
o-enossen  werden,  ein  Vorgang,  der  praktisch  vielfach  unterstützt  zu 
werden  verdient.  Denn  der  Kohlenstojffersatz  geschieht  bis  zu  einer  ge- 
wissen Grenze  leichter  durch  Fett  als  durch  Kohlehydrate,  weil  letztere  bei 
der  erforderlichen  Masse  den  Digestionstract  häufig  allzusehr  mechanisch 
beschweren.  Speciell  die  wohlhabende  Bevölkerungsciasse  deckt  ihren 
Kohlenstoffbedarf  reichlicher  mit  Fett  (bis  100  g  pro  Tag)  als  mit  Kohle- 
hydraten, welch  letztere  wieder  der  ärmeren  Bevölkerung  als  quantitativ 
überwiegendes  Ersatzmittel  —  neben  Alkohol  —  dienen  müssen. 

Was    endlich    die  Vertheilung   unserer  Kost    auf   einzelne  Mahl-  ^"'^zeuen*^^^'' 
Zeiten  betrifft,  so  scheint  mir  der  wenigstens  bei  uns  allgemeine  Brauch, 
des  Tages  drei  wesentliche  Mahlzeiten  und    daneben    zur  Jause    einen  ^ahnrng^für  j"de 
kleineren  Imbiss  einzunehmen,  ganz  rationell.  Hiebei  wird  für  das  Früh-      Mahlzeit. 
stück   etwa   Ve  ^^^  Gesammtmittagsnahrung,    für    das  Mittagsmahl  Y2 
(=  ^/e)  derselben,  auf  das  Abendessen  Vg  (=  -/g)  derselben  festzustellen 
sein.  Wo,  wie  dies  jetzt  anscheinend  in  etwas  weiteren  Kreisen  modern 
wird,  auch  ein  zweites  Frühstück  (Gabelfrühstück)  vor  dem  Mittagmahle 
eingeschoben  wird,   mag  auf  dasselbe  ^/jq  und  sonach  auf  das  Mittag- 
mahl -/ö  (Vio)  d^r  Tagesration  fallen.  W^o  pathologische  Vorgänge  im 
Organismus  ein  Abweichen  von  dieser  Norm  bedingen,  dort  werde  ich 
dies  jedesmal  ausdrücklich  hervorheben. 

Ich  habe  bisher  nur  zweier  Stoffe  nicht  gedacht,  welche  zu  unserer 
Ernährung  gleichfalls  unbedingt  erfordert  werden  müssen:  der  Mineral-  MfneTaisafzJ^hi 
salze  und  des  Wassers,  Erstere  sind  unentbehrlich  für  unseren  Körper-    ^^^  Nahrung, 
aufbau.    Unsere    Nahrungsmittel    enthalten    für    gewöhnlich    stets    hin- 
reichende Quantitäten  von  Salzen,  so  dass  eine  besondere  Zufuhr  solcher 
Salze  nicht  nüthig  ist  und  auch  nicht  erfolgt.  Nur  das  Kochsalz  macht      Kochsalz, 
hievon    eine    Ausnahme,    da    es    meist    auch    noch    als    solches    dem 
menschlichen  Verdauungstracte  zugeführt  werden  muss,    und  zwar    in 
erheblich  grösserem  Ausmasse  bei  jenen  Menschen,  welche  sich  über- 
wiegend   durch  Pflanzenkost    erhalten,    als    bei  jenen,    deren  Nahrung 
vorzüglich  aus  animalischer  Substanz  besteht. 

An  Wasser  endlich  verliert  der  erwachsene  Mann  im  Mittel  bei  Ruhe  ^Xusm^s^^von*^ 
täglich  2200^,  bei  Arbeit  2700^,  und  zwar  durch  die  Nieren  (Harn),  die  ^^Surg!^^"" 
Haut,  die  Lungen  und  den  Darm  (Fäces).  Hiebei  scheidet  er  durch  die  Niere 
etwa  -/3  der  Gesammtquantität  Wassers,   V3  durch  die  übrigen  genannten 
Organe  aus.  Der  Mensch  braucht  aber  diesen  gesammten  Verlust  nicht 
durch  Einnahme    gleicher  Quantitäten  Wassers    zu    ersetzen,    weil    im 
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Organismus  selbst  durch  Oxydation  des  Wasserstoffes  der  organischen 
Verbindungen  (des  ganzen  Fettes  und  eines  Theiles  des  Eiweisses) 
Wasser  gebildet  wird,  und  zwar  nach  Voit's  Berechnung  zu  ungefähr 
'/ß  des  gesammten  Wasserbedarfes.  Der  Mensch  hat  sonach  bei  Ruhe 
seines  Körpers  nur  1825^,  bei  Arbeit  22505?  Wasser  einzuführen  von 
Nöthen.  In  praxi  erhebt  sich  allerdings  fast  immer  das  eingenommene 
Wasserquantum  ziemlich  beträchtlich  über  das  erforderte;  denn  der  er- 
wachsene Mensch  pflegt  mit  Speisen  und  Getränken  durchschnittlich 
2200 — 8500^  Wasser  einzuführen.  Diese  Mehrzufuhr  hat  jedoch  keine 
weitere  Folge  als  stärkere  Ausspülung  der  Gewebe  mit  Wasser,  das 
in  wenigen  Stunden  wieder  durch  die  Nieren  ausgeschieden  ist,  wobei 
mit  dieser  intensiveren  Durchströmung  der  Gewebe  nur  manchmal  eine 
etwas  stärkere,  weil  bessere  Eiweiss-  respective  Harnstoffabfuhr  und 
demnach  ein  etwas  erhöhter  Eiweisszerfall  und  Bedarf  sich  verknüpft. 
Hiemit  hätte  ich  erledigt,  was  ich  Ihnen,  blos  geleitet  von  dem 
Wunsche,  Ihnen  die  Principien  der  diätetischen  Therapie,  vor  Allem  des 
Diabetes  mellitus,  an  der  Hand  der  Principien  der  menschlichen  Ernährung 
überhaupt  verständlicher  zu  machen,  über  diese  letztere  vorläufig  ent- 
ftituTion  der  nX- "^^^^■'^^^^^  "^°^^*®-  Hicmit  ergibt  sich  aber  auch  sozusagcu  von  selbst  meine 
™°nu'ssmittei!^''' ^®^*®^®  Aufgabe,  Ihnen  die  chemische  Constitution  zum  mindesten 
unserer  gewöhnlichsten  Nahrungs-  und  Genussmittel,  und  zwar  nicht 
blos  ihrer  qualitativen,  sondern  auch  ihrer  quantitativen  chemischen  Zu- 
sammensetzung nach  zu  skizziren.  Denn  einen  Schluss  haben  Sie  bereits, 
ich  möchte  es  behaupten,  stillschweigend  aus  dem  eben  getroffenen 
Entwürfe  unserer  Ernährungsprincipien  gezogen:  es  kann  unmöglich 
jedesmal  genügend  sein,  wenn  wir  unserem  kranken  Mitmenschen 
lediglich  erzählen,  was  an  Nahrung  er  im  Einzelfalle  geniessen  darf  und 
was  er  meiden  muss.  Wir  müssen  ihn  vielmehr  ebenso  genau  unterrichten 
auch  über  die  nothwendige  und  erlaubte  Menge  jedes  einzelnen  Nahrungs- 
mittels, um  unserer  Stellung  als  Therapeuten  gerecht  zu  werden.  Und 
keine  Krankheitsgruppe  könnte  uns  hievon  tiefer  überzeugen,  als  gerade 
jene  der  Stoffwechselerkrankungen,  voran  der  Diabetes  mellitus. 

Ich  halte  mich  demgemäss  für  verpflichtet,  Ihnen  im  Nachfolgenden 
eine  tabellarische  Uebersicht  über  die  chemische  Zusammensetzung 
unserer  Nahrungs-  und  Genussmittel  zu  geben,  welche  allerdings  nur 
Mittel werthe  anzuführen  im  Stande  ist;  denn  Schwankungen  in  der 
Zusammensetzung  des  einzelnen  Nährmittels  finden  sich  bis  zu  10 
selbst  207o  eines  früher  gefundenen  Werthes.  Ich  halte  daher  —  unter 
specieller  Berücksichtigung  unserer  praktischen  Zwecke  —  auch  für 
opportun,  blos  runde  Zahlen  anzugeben. 
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NahrunEfsmittel 


Mittlerer  Gehalt  in  Procent en  an: 


Eiweiss 


Fett 


Kohle- 
hydraten 


Alkohol 


I.  Animalische 

Kind-(Ochsen-) Fleisch  roh,  ohne  Fett 
und  Knochen  ') 

Eind-(Ochsen-) Fleisch  gekocht  ') 

Eind-(Ochsen-)Fleisch  gebraten  ~) 

Kindfleisch  (sehr  fett,  roh)     . 

Rindfleisch  {mittelfett)    .    . 

Kalbfleisch  (roh,  mager) 

Kalbfleisch  (roh,  fett)      .    .    . 

Kalbsbries     ...        .        .    . 

Fleischbrühe         ....        . 

Hammelfleisch  (halbfett,  roh) 

Schweinefleisch  (roh,  fett) 

>  (roh,  mager) 

Schinken  (geräuchert,  gesalzen,  fett) 

Schinken       (geräuchert ,      gesalzen , 
mager)  .        ,    .    .    .    . 

Schinken  (Westfäler,  unterspickt)     . 

Hasenfleisch  (roh) 

Rehfleisch  (roh) 

Hühnerfleisch 

Entenfleisch 

Gänsefleiscti  (sehr  fett,  fett)      .    .    . 


Taubenfleisch   .    .    .    . 

Rebhuhn    

Hecht 

Karpfen 

Forelle  oder  Saibling 
Sardellen  .  .  .  .  , 
Lachs  (frisch)  ... 

»       (geräuchert) 
Flussaal    ..... 
Schellflsch  (frisch)  .  ,  - 
Stockfisch      .... 
Sprotten  (Kieler) 
Häring  (marinirt)    . 
Kaviar  (Astrachan) 

Austern 

Lunge , 

Herz      1 

Niere I 

Leber | 

Zunge    .    .         .    .    .  J 


Durchschnitt 

bei  den 
Hausthieren 


20-5 

38 

82 

17 

21 

20 

19 

28-n 

0-4 
17 
14-5 

20-0 
21-0 

24-0 

35-0 

23-34 

20-0 

21-0 

22-0 

16-0 

22-0 
25-0 
18-5 
21-Ü 
19-0 
230 
21-0 
24-0 
13-0 
170 
82-0 
23-0 
19-0 
32-0 
8-0 
15-0 
17-5 
18-0 
19-5 
150 


1-5 

9-15 

8 

29-5 

5-5 

1-5 

7-5 

0-4 

0-6  3) 

60 
37-5 

7-0 
36-0 

80 
35-0 

1-13 

1-5 

2-0 

30 
45-0 
30  0 

1-0 

1-4 

05 

1-0 

2-0 

2-0 
12-5 
12-0 
28-5 

0-35 

0-5 
160 
17-0 
15-5 

1-5 

2-5 

9-5 

5-0 

4-5 
17-5 


0-19  4) 
1-0*) 
2-0 
2-0 


0-76 
0-6 


1-6 

2-0 

2-6 

1-0 

0-6 

0-15 

3-28 

0-5 


')  Gekochtes  Fleisch  verhält  sich  zum  rohen  wie  60  :  100. 
2)  Gebratenes  Fleisch  verhält  sich  zum  rohen  wie  70  :  100. 
")  Dazu  2-4  Salze  und  Extractivstofl'e. 
■*j  Im  Durchschnitt  Wildpretfleisch :  Eiweiss  20-0,  Fett  1-5. 
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Nahrungsmittel 


Mittlerer  Gehalt  in  Procenten  an: 


Eiweiss 


Fett 


Kohle- 
hydraten 


Alkohol 


Zunge  (Ochsen)  geräuchert   .... 
Speck  geräuchert  und  gesalzen     .    . 

Eindschmalz 

Schweineschmalz 

Eöhrenknochenmark 

Cervelatwurst 

Blutwurst,  1.  Qualität 

Leberwurst,  1.  Qualität 

Knackwurst 

Frankfurter  Würstchen 

Hühn'erei  mit  Schale  =  ungefähr  bOg 

Hühnereiweiss       

Hühnereigelb 

Kuhmilch  (Vollmilch) 

»  (Magermilch)      

Buttermilch 

Abgerahmte  Milch 

Saure  Milch 

Eahm 

Butter 

Kefir  (2tägig) 

(mager  
halbfett 
fett           

(  Neufchatel  \ 

,^..         I    Strachino    ( 

ivase     IT  •  1      /  •    • 

Imperial 

^  Gervais       -' 

II.  Vegetabilische: 

Weizenmehl  (feines) 

»  (gröber)  ....... 

Iioggen-(Korn)mehl      ....... 

Graupen    

Hafermehl  (Grütze) 

Gerstengries 

„r  ■       1      X    /  Weissbrot 

Weizenbrot   <    „  ,        r-n 

(   Semmel  =  DÖg  .    .    . 

Koggenbrot  (Schwarzbrot)      .    .    .    . 

Kleienbrot  (Graham) 

Weizenzwieback  (fein) 

Bisquit  (einheimisch) 

Cakes 

Pudding    (Stärkemehl,    Milch,    Eier, 

Zucker) 

Knödel  (Semmel,  Eier,  Fett,    Milch) 

Maccaroni  und  Nudeln 

Auflauf  (Gries,  Zucker,  Milch,  Eier) 


24-5 

9-5 

0-5 

05 

130 

17-5 

12-ü 

16-0 

23-0 

12  0 

12-5 

U-1 

16-0 

3-5 

3-1 

4-0 

30 

3'4 

3-6 
0-7 

3-3 

340 
29-5 
250 


19-0 


lO'O 

12-0 

11-5 

7-5 

13-5 

11-0 

7-0 

90 

60 

9-0 

130 

12-0 

100 

425 
2-4 

90 
7-0 


31-5 

76-Ü 

98-0 

99-0 

93Ü 

400 

11-5 

26-5 

11-0 

40-0 

12-0 

0-25 

32-0 

4-0 

0-7 

0-9 

0-7 

36 

25-0 
84-0 

2-6 

110 
24-0 
30-5 

41-0 


10 
1-0 
2-0 
1-0 
6-0 
1-5 
0-5 
1-0 
0-5 
10 
30 
7-5 
50 

40 
4-0 
0-5 
5-0 


25-0 
6-5 

2-25 

0-5 

07 

0-1 

4-9 

4-8 

3-7 

4-75 

3-5 

35 

0-6 

1-9 

3-5 
2-0 
1-5 


72-0 
70-0 
69-5 
76-0 
67-0 
71-5 
52-0 
59-5 
47  0 
500 
80-0 
68-0 
65-0 

23-0 

7-0 

77-0 

13-0 


circa  2"/o 
Milchsäure 


0-5  Alkohol 
0-4  Milchs. 


Gruudzü£;e  der  Lehre  von  der  Ernährung  des  Menschen. 
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Na  hrunscs  mittel 


Mittlerer  Gehalt  in  Procenten  an : 


Eiweiss 


Fett 


Kohle- 
hydraten 


Alkohol 


Pfannkuchen     (Weizenmehl,    Milch, 

Eier,  Fett) 

Eeis  (Koch-) 

Milchreis 

Keismus  (Eeis,  Milch,  Zucker)  .  . 
Mehlmus  (Mehl,  Milch,  Zucker)  .  . 
Griesmus  (Gries,  Milch,  Zucker) 

Kartoffel 

Möhre  (kleine) 

Kohlrübe  (weisse  Rübe) 

Kohlrabi 

Erbsen  (grüne)    

Malzextract 

Kohlarten 

Blumenkohl  (Carliol) 

Sauerkraut   

Rothkraut 

Weisskraut 

Spinat 

Spargel     

Bohnen      

Erbsen  

Linsen 

Rettig  (kleiner) 

Salatkopf  

Salat  (Binde-) 

»     (Endivien-) . 

»     (F-eld-) 

Gurke 

Zucker 

Olivenöl 

Obst  (frisch) 

»     (getrocknet) 

Pilze  (Champignon) 


Getränke 

(Genussmittel). 


Bier 

Weisswein  (Rhein-    oder  Moselwein, 

leichter 

Rothwein  (Bordeaux,  Burgunder)  .    . 

Ungarwein 

Madeira 

Portwein 

Toka/er     

Sherry  

Champagner 

Cognac      

Benedictiner 

Kaffee 

Thee      


90 
6-5 
9-0 
4-0 
50 
3  0 
2-0 
10 
1-0 
3-0 
6-0 
5'0 
2-5 
2-5 
1-0 
2-0 
2-0 
3-0 
2-0 
24-5 
23-0 
26-0 
1-2 
1-4 
1-3 
1-8 
2-0 
1-0 
0-5 

0-5 
2-5 
2-5 


4-3 

0-25 
02 
0-2 
0-2 
018 

0-2 
0-2 


0-16 
0-3 


16-0 
1-0 
3-5 
3-0 
4-0 
20 
0-2 
0-2 
0-2 
02 
0-5 

0-5 
0-3 
02 
0-2 
0-2 
0-5 
0-3 
2-0 
20 
20 
0-1 
0-3 
0-5 
Ol 
0-4 
0-09 

95-0 

1-0 
0-1 


0-50 


Rl-0 

78-5 

290 

13-0 

9-0 

7-0 

20-5 

8-0 

6-0 

8-0 

11-0 

650 

6-5 

4-5 

4-5 

60 

50 

5-0 

2-5 

520 

52-5 

53-0 

3-7 

2-2 

3-5 

3-5 

2-7 

2-2 

96-5 

100 

550 

4-8 


0-8 

-j-Extract 

1-6 

+11 

3-6 

30 

58 
120 

5-0 
120 

33-0 

1-4 
0-6 


10-0 
10-0 
12-2 
20-0 
18-0 
170 
17-0 
11-0 
70-0 
520 
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Grundziige  der  Lehre  von  der  Ernährung  des  Menschen. 


Die  Fixation  des  Nährwerthes  der  letztangeführten  Getränke  hat, 
abgesehen  von  deren  Alkoholgehalt,  übrigens  praktisch  kaum  eine 
nennenswerthe  Bedeutung;  denn  der  Mensch  trinkt  dieselben  nicht  um 
ihres  Nährgehaltes  willen,  sondern  in  Ansehung  ihrer  excitirenden  und 
tonisirenden  Wirkung,  demnach  meist  auch  in  so  kleinen  Quantitäten, 
dass  nach  rein  praktischer  Richtung  von  »Nährmitteln«  kaum  die  Rede 
sein  kann; 


Getränke  (Genussmittel) 


Mittlerer  Gehalt  in  Procenten  an: 


'Eiweiss 


Fett 


Kohle- 
hydraten 


Anmerkung 


Cacao  

»     (entfettet) 
Eichelcacao     .    . 


Chocolade    .    . 
Kraftchocolade 


14-0 
21-5 

8-2 

5-0 
4-0 


47-0 

27-Ö 

14-4 

150 
21-0 


18-5 

34-0 

48-5 

75-0 
730 


Dazu  1*6 
Theobromin 

Dazu  1-8 
Theobromin 

Dazu  2-0 

Gerbsäure 


Volle  Spitals-  Eine  Kost,    welche    demnach  den  Anforderungen  eines  Kranken 

mit  volllvommen  gesundem  Verdauungsapparate,  der  auch  Körperbewe- 
gung macht,  in  vollstem  Masse  gerecht  wird,  würde  ich  daher  unter 
dem  etwaigen  Titel  der  »vollen  Tageskost«  unter  Berücksichtigung 
der  Verhältnisse  unseres  Krankenhauses  folgendermassen  zusammen- 
setzen: 


100^  Rindfleisch; 

100^  Kalbsbraten  oder  100 — 150^  Wurst,  eventuell  ausnahmsweise 
100^  Käse; 

20  g  Butter; 

V2  l  Milch; 

300  g  Gemüse  (Hülsenfrüchte  ausgenommen,  deren  Verabreichung  ein 
entsprechend  geringeres  Ausmass  verlangt); 

300^  Kartoffel; 

100.^  Reis; 

2  Brote  (=  350^); 

1  Semmel  (=  50,9'); 

20  g  Zucker  (zu  Milch,  beziehungsweise  Milchkaffee) ; 

1/2  l  Bier. 


Diätetisclie  Therapie  des  Diabetes  mellitus. 
Der  Nälirwertli  dieser  Kost  stellt  sich  wie  folgt; 
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Eiweiss 


100  g  Rindfleisch  . 
100  (/  Kalbsbraten 
20  5r  Butter     . 
V,  l  Milch  .... 
300  g  Gemüse    .    . 
300  g  Kartoffel  . 
100  g  Reis      .    .    . 
2X)  g  Zucker   .    .    . 
•i  Brot  {=  350^) 
1  Semmel  (=  50  g) 
V.,  l  Bier    .    .    . 


21 
19 

17-0 
6-0 
6-0 
6-5 
Ol 

24-0 
4-0 
30 


Fett 


Kohlehydrate 


o-o 
7-5 
15-0 
20-0 
1-5 
0-6 
1-0 

1-8 
0-5 


106-6 


53-4 


25-0 
20-0 
62-0 
78-5 
19-0 
70-0 
29-1 
25-0 


428-5 


Durch  Wahl  eines  fetteren  Fleisches  können  Sie  die  Ihnen  viel- 
leicht etwas  zu  niedrige  Fettquote  völlig  der  verlangten  Höhe  adap- 
tiren.  Statt  Milch  können  Sie  und  werden  Sie  auch  oft  genug  Kaffee 
in  der  Concentration  eines  ungefähr  10%igen  Infuses  als  Zusatz  zur 
Milch)  vorziehen  und  dem  Kranken  zu  Mittag  auch  250 — 300  g  Suppe 
verabfolgen. 

Die  Vertheilung  dieser  vorgeschriebenen  Kost  werden  Sie  am 
besten  folgendermassen  vornehmen: 

1.  Frühstück:   Y^  l  Milch,  beziehungsweise  Kaffee,  dazu  eine  Semmel. 

2.  Frühstück:  2ü  g  Butter  (respective  10  g)  und  ein  Brot. 
Mittagessen:    Suppe,    mindestens  4mal  die  Woche  Rindfleisch,    2mal  Braten 

sammt  Gemüse  und  Kartoffeln,    '/^  l  Bier. 
Jause:  Y^  l  Milch,  beziehungsweise  Kaffee,  dazu  '/.,  Brot,  eventuell  10  g  Butter. 
Abendessen:    Kalbsbraten    und    Reis,    eventuell    Wurst    oder    Käse    einmal 

wöchentlich   ^2  Bi'ot,   Y4  ^  Bißr. 

Durch  die  vorliegenden  Grundzüge  der  Ernährung  des  Menschen 
und  die  tabellarische  Uebersicht  über  die  chemische  Zusammensetzung 
unserer  gebräuchlichsten  Nährmittel  glaube  ich  den  Boden  bereitet  zu 
haben,  auf  welchem  wir  fussen  müssen,  wenn  wir  eine  rationelle  diä- 
tetische Therapie  des  Diabetes  mellitus  durchführen  wollen.  Wir  wenden 
uns  demnach  den  Einzelnheiten  dieses  therapeutischen  Wissens- 
zweiges zu,  der 


Nährwerth 
dieser  Kost. 


Vertheilung 
dieser  Kost. 


diätetischen  Therapie  des  Diabetes  mellitus. 
Sie    ist    in    einigen  Einzelzüs-en    verschieden,    ie    nachdem,    wie  ^^^'"<='p  J«<^^'. 

o  ö  1     J  ,  Diabet.Therapi 


übrigens    bereits    S.  257    anoredeutet,    die    leichte,    mittelschwere    oder 


herapie 
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schwere  Form  der  Zuckerharnruhr  als  vorliegend  erkannt  wurde. 
Gemeinsam  aber  ist  in  allen  Fällen  das  einzige  Endziel  der  diätetischen 
Therapie:  sie  will  und  muss  bestrebt  sein,  das  Körpergewicht  zu  er- 
halten, oder,  wo  es  bereits  gesunken  ist,  wieder  zu  heben  und  hiebei 
thunlichste  Schonung  der  zuckerumsetzenden  Gewebe  des  kranken 
Organismus  walten  zu  lassen,  da  doch  der  Bestand  des  Diabetes  mellitus 
nichts  Anderes  bedeutet,  als  Darniederliegen  gerade  dieser  zucker- 
umsetzenden Zellfunctionen  des  erkrankten  Körpers.  Vollständige  Eli- 
mination, beziehungsweise  wo  dies  nicht  nöthig  oder  aus  bestimmten, 
baldigst  zu  erörternden  Gründen  nicht  möglich,  Reduetion  der  Kohle- 
hydratzufuhr muss  das  oberste  therapeutische  Gebot  sein.  Ent- 
sprechend erhöhte  Fleisch-  und  Fettdiät  sind  seine  natürlichsten 
Consequenzen. 

Therapie  der  leichten  Form  des  Diabetes  mellitus. 

Bei  der  leichten  Form  des  Diabetes  mellitus  verschwindet,  wie 
bereits  auseinandergesetzt,  der  Zucker  binnen  kürzester  Frist,  wenn 
jede  Kohlehydratzufuhr  in  der  Nahrung  ausgeschaltet  wird.  Die  Er- 
fahrung hat  aber  des  Weiteren  gelehrt,  dass  nach  Ablauf  einer  durch 
eine  bestimmte  kurze  Zeit  eingehaltenen  exclusiven  Fleisch-  und  Fett- 
diät die  zuckerumsetzenden  Körperzellen  sich  soweit  erholen  können, 
dass  sie  nunmehr  im  Stande  sind,  kleinere  Mengen  von  Kohlehydraten, 
die  durch  die  Nahrung  dem  Organismus  einverleibt  werden,  ohne 
Wiederauftreten  von  Glykosurie  zu  verarbeiten. 
Diätetische  The-  ßgj  ^qj,  diätctischcn  Thcrapic  dieser  leichtesten  Form  der  Zucker- 
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^orm.  harnruhr  und  nicht  minder  auch  der  übrigen  leichten  Fälle,  bei  welchen 
nach  vorausgeschickter  exclusiver  Fleisch-Fettdiät  eine  folgende  quan- 
titativ beschränkte  Zufuhr  von  Kohlehydraten  zur  Ausscheidung 
höchstens  blos  von  Spuren  von  Zucker  Anlass  gibt,  werden  Sie  dem- 
nach derart  vorgehen,  dass  Sie  — •  nach  initialer  ausschliesslicher  Fleisch- 
Fettkost  —  die  Aufnahme  zunächst  kleinerer  Mengen  einer  kohle- 
hydratärmeren Nahrung,  dann  selbst  relativ  grösserer  Mengen,  und 
speciell  unserer  meist  gewohnten,  daher  schwerst  entbehrlichen  Kohle- 
hydrate gestatten,  insoweit  hiedurch  ein  merklicher  Grad  von  Glykosurie 
nicht  wachgerufen  wird,  während  kohlehydratreiche  Nahrung  ein  für 
allemal  ausgeschlossen  bleibt. 
Erlaubte  Speisen.  Bedingungslos    erlaubt    werden  demgemäss    alle    Nahrungsmittel 

sein,  welche  kohlehydratfrei  sind.  Ich  führe  Ihnen  im  Speciellen  nach 
V.  Noorden's  Tabelle  die  folgenden  an: 
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Frisches  Fleisch:  Von  Ochs,  Kuh,  Kalb,  Hammel,  Schwein,  Pferd, 
Wildpret,  zahmen  und  wilden  Vögeln  —  gebraten,  gekocht,  mit  eigener 
Sauce  oder  mehlfreier  Mayonaise;  warm  und  kalt. 

Innere  T heile  der  Thiere:  Zunge,  Herz,  Lunge,  Gehirn,  Thymus- 
drüse, Nieren,  Knochenmark,  Zubereitung  mit  mehlfreien  Saucen. 

Fleisch  CO  nserven:  Getrocknetes  Fleisch,  Rauchfleisch,  geräucherte 
oder  gesalzene  Zunge,  Schinken,  geräucherte  Gänsebrust,  amerikanisches 
Büchsenfleisch,  australisches  Corned  Beaf. 

Frische  Fische:  Sämmtliche  frische  Fische,  heissgesotten  oder  am 
Grill  gebraten  (keine  Brotkruste,  welche  eventuell  nach  dem  Braten  entfernt 
wird).  Zuthaten:  Alle  mehlfreien  Saucen,  am  besten  reichliche  Butter. 

Fischconserven:  Getrocknete  Fische  (Stockfisch),  gesalzene  und  ge- 
räucherte Fische,  wie  Kabeljau,  Schellfisch,  Häringe.  Makrelle,  Flunder,  Sar- 
delle, Salm,  Sprotten,  Neunaugen,  Aal  etc.,  eingemachte  Fische,  wie  Sardinen 
in  Oel,  Anchovis  etc. 

Fischabfälle:  Caviar,  Leberthran. 

Muschel-  und  Krustenthiere.  Austern,  Miessmuscheln  und  andere 
Muscheln,  Hummer,  Krebse,  Langusten,  Crevettes,  Schildkröte,  Krabben. 

Fleischextracte,  Fleischpeptone  jeder  Art,  Somatose. 

Eier  von  Vögeln,  roh  oder  beliebig  —  aber  ohne  Mehlzusatz  —  zubereitet. 

Fette:  Thierische  und  pflanzliche  jeder  Art. 

Frische  Vegetabilien:  Grüner  Kopfsalat,  Endivien,  Kresse,  Lattich, 
Spinat,  Gurken,  Zwiebel,  Lauch,  Spargel,  Blumenkohl,  Rothkohl,  Weisskohl, 
Sauerampfer,  Haricorts  verts.  »Die  Gemüse  werden,  soweit  sie  sich  dazu 
eignen,  am  besten  mit  Fleischbrühe  oder  einer  Lösung  von  Liebig's  Fleisch- 
extract  und  Salz  abgekocht  und  sodann  mit  reichlich  Butter  oder  Sehmalz, 
Xierenfett  oder  Gänsefett  geschwenkt.  Mehlzusatz  ist  verboten.« 

Gemüseconserven:  Eingemachte  Spargel,  Haricorts  verts,  Salzgurke, 
Essiggurke,  Mixed  pickles,  Sauerkraut,  eingemachte  Oliven. 

Gewürze:  Salz,  weisser  und  schwarzer  Pfeffer,  Cayennepfeffer,  Paprika, 
Curry,  Zimmt,  Nelken,  Muskat,  Safran,  englischer  Senf,  Anis,  Kümmel,  Citrone, 
Petersilie,  Esdragon,  Dill,  Borrago,  Pimpernell,  Lorbeer,  Kapern,  Schnittlauch, 
Knoblauch  etc.  »Die  meisten  dieser  Gewürze  enthalten  zwar  procentig  ansehn- 
liche Mengen  Kohlehydrat;  sie  werden  aber  nur  in  so  kleiner  Masse  den  Speisen 
zugesetzt,  dass  der  Gehalt  an  Kohlehydrat  nicht  in  Betracht  kommt.« 

Suppen:  Fleischsuppen  ohne  Zusatz  oder  mit  Ei,  mit  Knochenmark, 
mit  Turtle,  mit  Fleischeinlagen,  mit  frischem  oder  getrocknetem  Gemüse 
(ä  la  Julienne). 

Käse:  Strachino,  Neufchätel,  alter  Camembert,  Gorgonzola  und  alle 
anderen  sogenannten  fetten  Rahmkäse. 

Getränke:  Alle  Arten  Sauerbrunnen  und  künsthches  Selterswasser, 
entweder  rein  oder  mit  Citronensaft  und  Saccharin  oder  Glycerin  oder  mit 
etwas  Rum.  Cognac,  Whisky,  Nordhäuserkornbranntwein,  Arac,  Kirschbrannt- 
wein, Zwetschkenbranntwein  etc. 

Leichte  Mosel-  oder  Rheinweine  und  ähnliche,  Ahrweine,  Bordeaux- 
weine, Burgunderweine,  Saccharin-Schaumweine  in  ärztUch  verordneten  Mengen. 

Kaffee  schwarz  oder  mit  Rahm  ohne  Zucker,  Saccharin  nach  Bedürfniss. 

Thee  ohne  Zuthaten  oder  mit  Rum  oder  Rahm  oder  Citrone. 
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^^pei'sln".^  Sie    verbieten    dementgegen    für    die  ganze  Dauer:    Zucker   und 

Zuckerwerk,    süsses    Gebäck,    süsse    Weine,    alle    Mehlgerichte,    Reis, 

Compot  und  süsse  Früchtengelees,  Gefrorenes, 
^su'lhsweis^  Ir-  ^^  beschränktem,  nur  vorsichtig  gesteigertem  Masse  verabreichen 

laubte  Speisen,  gi^ ;  yor  Allem  Milch,  ferner  Brot,  Kartoffeln,  Mehlzusatz  zu  Gemüsen, 

eventuell  zu   Fleisch,    geringe    Mengen    (^[0    bis  höchstens  0*5 /)  Bier, 

etwas  herberen  Wein. 
dII'^i'eTehteu''D°a-  Hicbei  möclitc  ich  noch  hervorheben,    dass  unter  diesen  leichten 

betes :  Alte  fette  Pällen  zweckuiässio'  uoch  ein  Weiterer  Unterschied  bezüg-lich  erlaubter, 

Lieute.  "  ~  7 

wenn  auch  beschränkter  Kohlehydratzufuhr  zu  treffen  ist,  je  nachdem 
es  sich  um  ältere  (meist    über    40  Jahre  zählende),    überwiegend    fett- 
leibige,   dazu    oft  genug  gleichzeitig    mit  uratischer  Diathese  behaftete 
Junge  Leute:   Patieutdu    odcr  um  1  unendliche  Individuen    handelt,    bei    welchen    der 

neurogener    Dia-  «^     ~  ' 

betes.  Diabetes  am  häufigsten  einen  neurogenen  Ursprung  verräth.  Hier  ist 
die  Kohlehydratzufuhr  auf  das  sorgsamste  zu  überwachen,  jedes  An- 
steigen über  das  erlaubte  Minimum  der  Zuckerausscheidung  sofort 
durch  Reduction  oder  besser  zeitweilige  Totalentfernung  der  Kohle- 
hydratnahrung wieder  wett  zu  machen,  um  nach  einiger  Zeit  doppelt 
vorsichtig  erst  diese  wieder  einzuführen.  Bei  der  ersterwähnten  Gruppe 
der  älteren  fetten,  meist  gichtischen  Individuen  bedeutet  ein  massiges 
Ansteigen  der  Zuckerausscheidung  anerkanntermassen  keine  bedrohliche 
Erscheinung,  hier  kann  demnach  grössere  oder  selbst  völlige  Freiheit 
gegeben  werden  bezüglich  des  Brot-  und  Kartoffelgenusses.  Nicht  selten 
aber  ereignet  es  sich,  dass  die  Kranken  —  und  ich  habe  da  vor  Allem 
wieder  die  jüngeren  Individuen  im  Auge  —  mit  dieser  einseitigen 
Kohlehydratzufuhr  sich  nicht  zufrieden  geben.  Sie  wollen  auch  nach 
Abwechslung    clicser   Richtunfi^   hin    Abwechslung.    Dann    versteht    es    sich    fast  von 

m  den  erlaubten  ~  o 

Kohlehydraten,  gelbst,  dass,  gcstattct  man  —  stets  in  beschränkten  Ausmasse  —  ander- 
weitige Kohlehydrate,  die  Menge  von  Brot  oder  Kartoffeln  um  ein 
entsprechendes    Aequivalent    restringirt   werden    muss.    (Gewisse   Aus- 

Höohst  erlaubtes  jjj^jjjj^gj^  hicvou  wcrdcu  wir  bald    kennen    lernen.)    Die  Erfahruns'  hat 

Quantum  der  '  O 

Kohlehydrate,  gelehrt,  dass  die  hieher  gehörigen  Diabetiker  im  Durchschnitte  1  l 
Milch  und  daneben  60  —  90^  Weissbrot  pro  die  oder  100^  Brot  und 
150^  Kartoffeln  einnehmen  können,  ohne  Glykosurie  aufzuweisen,  oder 
unter    höchstens    germgstgradiger    Ausscheidung   von    Zucker.    Durch 

Stellvertretung  ^jg    ffrossc    Meuffcn    ciucs    anderen    kohlehvdratführenden  Nahrun^s- 

der  Kohle-  O  o  ^  o 

hydrate.  stoffcs  uuu  dicscs  meist  crlaubbarc  Quantum  von  Brot  theilweise  oder 
ganz  substituirt  werden  kann,  dies  muss  sich  begreiflicherweise  aus 
dem  relativen  Gehalte  an  Kohlehydraten  bestimmen  lassen.  Dennoch 
aber  ist  es    nicht    die  Grösse    des  Kohlehydratgehaltes    allein,    welche 
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diesbezüglich  massgebend  ist,  sondern  eine  gleiche  Berücksichtigung 
verdient  auch  die  chemische  Art  des  jeweils  enthaltenen  Kohlehydrat- 
körpers. 

Wir  wissen  nämlich,  speciell  seit  Külz's  Untersuchungen,  die 
von  vielen  Seiten  ihre  Bestätigung  erfuhren,  dass  die  Insufficienz  des 
diabetischen  Körpers,  die  Kohlehydrate  zu  verbrennen,  verschieden  ist 
je  nach  der  verschiedenen  chemischen  Constitution  derselben.  Sie  ist 
am  grössten  für  den  Traubenzucker,  fast  gleich  gross  für  Stärke;  nur 
etwa  halb  so  gross  für  Fruchtzucker  (Lävulose)  und  Inulin,  während 
das  Vermögen  des  diabetischen  Organismus,  Milchzucker  und  Rohr- 
zucker zu  verarbeiten,  circa  um  ein  Viertel  höher  anzuschlagen  ist, 
als  jenes  für  die  Verwendung  des  Traubenzuckers  und  der  Stärke, 
sonach  um  ein  Viertel  geringer  als  jenes  für  die  Ausnützung  von 
Fruchtzucker  und  Inulin.  Unter  Rücksichtnahme  auf  diese  Thatsache 
stellt  sich  demgemäss  der  Aequivalentwerth  bestimmter  kohlehydrat- 
führender Nahrungsstoffe  zu  50  ^«7  Weissbrot  (mit  circa  30%igem  Stärke- 
gehalt) nach  Noorden's  Erfahrung  und  Berechnung  wie  folgt: 

bO  g  Weissbrot  entsprechen: 

21  Gärtner'scher  Fettmilch, 

1 1  Milch  (gewöhnliche,  saure,  Buttermilch), 

1 1/2 1  Kefir  (mindestens  zweitägiger  Gährung,  ohne  Zuckerzusatz), 

1 1  Rahm, 

60^  Roggenbrot,  Grahambrot,    Hamburger  Pumpernickel,    Commisbrot, 

100^  Aleuronatbrot, 

Sog  Zmeback  und  einfaches  Kaffeegebäck  (ohne  Zuckergenuss), 

50^  Diabetikerstangen  von  Rademann, 

30  ^^^  englischer  Cakes  verschiedener  Art, 

30^  Eichelcacao  (Stollwerck), 

50^  Chocolade  von  Stollwerck, 

AOg  französische  Chocolade, 

40^  Maronen,  entschält  gewogen,  oder 

60^  Maronen,  ungeschält  gewogen, 

Sog  Rohrzucker,  brauner  Zucker,  Candiszucker, 

'6b  g  süsses  Confect, 

4:0  g  Fruchtzucker, 

4:0  g  Milchzucker, 

bOg  englische  Frucht  —  Jam, 

40  g  Bienenhonig, 

40  g  natürliche  Mehle  von  Weizen,  Roggen,  Gerste,  Hafer,  Mais,  Hirse, 
Buchweizen, 

4b  g  natürhche  Mehle  von  Bohnen,  Erbsen,  Linsen, 

3b  g  gereinigte  Mehle  (sogenannte  Stärkemehle),  wie  Kartoffelstärke, 
Weizenstärke,  Tapioka,  Reisstärke,  Sagomehl,  Maizena,  Mondamin, 

Sbg  Reis  (enthülst). 

Ortner,  Vorlesungen  über  Therapie  d.  inneren  Krankh.  I.  18 
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36  g  Nudeln,  Maccaroni,  Hafergrütze,  Grünkern,  Gerstengrütze, 

50 — 60  g  Linsen,  Erbsen,  Bohnen  (als  trockene  Samenkörner  gewogen), 
Puffbohnen, 

100^  junge  grüne  Erbsen  (als  frische  Samenkörner  gewogen), 

180  g  neue  Kartoffeln, 

140^  ältere,  abgelagerte  Kartoffeln, 

120^  frische  Aepfel,  Birnen,  Zwetschken,  Pflaumen,  Reineclauden, 
Mirabellen,  Aprikosen,  Kirschen,  Weintrauben, 

200^  Erdbeeren,  Himbeeren,  Stachelbeeren,  Maulbeeren,  Brombeeren, 
Preisseibeeren,  Heidelbeeren,  3  Pfirsiche, 

40^  Rosinen,  getrocknete  Datteln, 

bO  g  Feigen, 

8  Bananen, 

Eine  Handvoll  Walnüsse,  Haselnüsse,  Paranüsse,  Mandeln, 

Vs?  Bier  jeder  Art, 

Yß  l  süsser  Wein. 
eHaubt^*'*Kohie^  Nocli    verfügen    wir    aber,    wie    die  Erfahrung  gezeigt  hat    und 

bydrate.  wiederum  speciell  v.  Noorden  ausführlich  entwickelt,  über  eine 
Summe  von  Nahrungs-,  respective  Genussmitteln,  welche  der  an 
leichtem  Diabetes  Kranke  in  bestimmtem,  beschränktem  Gewichtsaus- 
masse, das  kaum  je  überschritten  wird,  gemessen  kann,  ohne  dass  es 
nothwendig  wäre,  an  ihrer  Statt  die  Menge  der  bis  zur  Zeit  schadlos 
eingenommenen  Kohlehydrate  (Brot,  Milch,  Kartoffel)  um  Entsprechendes 
zu  vermindern.  Der  Grand  für  diese  Freiheit  liegt  darin,  dass  diese 
Nahrungsmittel  entweder  relativ  arm  oder  zwar  procentig  reich  an 
Kohlehydraten  sind,  jedoch  letzterenfalls  in  solch  geringen  absoluten 
Mengen  eingenommen  werden,  dass  ihr  selbst  grösserer  Kohlehydrat- 
gehalt nicht  in  die  Wage  fällt.  Es  gehören  hieher : 

Innere  Theile  der  Thiere:  Leber  vom  Kalb,  vom  Geflügel,  vom 
Wild  bis   100^,  gedämpft  oder  gebraten. 

Wurstwaaren:  Leberwurst  bester,  fettreicher  Qualität,  Trüffelleber- 
wurst, Blutwurst  60^,  Fleischwurst  80^,  Frankfurter  Würste,  Sülze,  Press- 
kopf, Wellfleisch  100^. 

Pasteten:  Strassburger  Gänseleberpastete;  die  bekannten  englischen 
Büchsenpasteten:  potted  beaf,  ham,  tongue,  salmon,  lobster,  Anchovis  1  bis 
2  Esslöffel  voll. 

Präparirte  englische  Saucen,  wie:  Beafsteak,  Harvey,  Worchester- 
shire,  Anchovis,  Lobster,    Shrimps,    India  Soy,  China  Soy  etc.    1  TheelöffeL 

Rahm:   4 — 6  Esslöffel  im  Tage. 

Cacao  (ohne  Zuckerzusatz):   2b g. 

Käse:  Emmenthaler,  Romadur  60^,  Gervais,  Stilton,  Brie,  Holländer, 
Gruyere  50^,  Eidamer,  Cheddai',  Gloucester,  Roquefort,  Parmesan  30,^, 
Chesire  2b  g. 

Gemüse  (ohne  Mehl  und  Zucker  bereitet):  Teltower  Rüben  5  Stück; 
Schwarzwurz,    Sellerieknollen,    Kohlrabi,    Kürbis    2  Esslöffel;    grüne  Erbsen,, 
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Bohnen,  gelbe  Rüben;  l'/o  Artischoken  ;  1  Trüffel,  5  mittelgrosse  Cham- 
pignons,  1  Esslöffel  Morcheln  und  andere  essbare  Pilze. 

Rohe  Gemüse:  1  Rettig,  8  Radieschen,  2  Rippen  von  Sellerie,  2 
mittelgrosse  Tomaten. 

Nüsse  mid  Aehnliches:  2  Walnüsse,  6  Haselnüsse,  5  Mandeln,  1  dünne 
Seheibe  Gocosnuss,  8  Paranüsse. 

Frische  Früchte:  1  dünne  Scheibe  Melone,  3  kleiner  saurer 
Apfel,  1  —  1  ^  A  Pfirsiche,  1  Esslöffel  Himbeeren,  1  Esslöffel  Erdbeeren,  4  Ess- 
löffel Johannisbeeren,  6  Mirabellen,  12  Kirschen,  eine  halbe  Birne. 

Von  allen  diesen  aufgeführten  Speisen  dürfen  Sie  jedoch  an 
einem  Tage  begreiflicherweise,  soferne  Sie  dieselben  überhaupt  ge- 
statten, nur  wenige,  2 — 4,  geniessen  lassen. 

Verabfolgen  Sie  dem  diabetischen  Individuum  Milch  —  und  wie    Miich,  Kefir, 
erwähnt,  die  hieher  gehörigen  Krankheitsfälle   gestatten  Ihnen    diesen        miich. 
Vortheil    —    dann    können    Sie    unter    steter   Controle    im   Durchnitt 
einen  Liter,    oft  aber  auch  mehr  von   derselben  dem   Organismus  ein- 
verleiben. 

Wo  diese,  sei  es,  weil  die  Verdauungsorgane  dagegen  remon- 
striren,  sei  es,  weil  auf  ein  grösseres  Quantum  derselben  dennoch  ge- 
steigerte Glykosurie  sich  einstellt,  nicht  wohl  angewendet  werden 
kann,  dort  erscheint  noch  ein  Versuch  mit  Kefir,  in  welchem  ja  ein 
Theil  des  diesbezüglich  in  die  Wage  fallenden  Milchzuckers  zu  Alkohol 
vergohren  ist,  angezeigt.  Besonderen  Vorzug  dürfte  aber  nach  meinem 
Dafürhalten  die  Gärtnerische  Fettmilch  beanspruchen.  Diese  wird, 
wie  Ihnen  bekannt  sein  dürfte,  in  folgender  höchst  einfacher  Weise 
hergestellt :  Gewöhnliche  noch  kuhwarme  Milch  wird  mit  der  gleichen 
Menge  warmen  Wassers  verdünnt  und  dieses  Gemisch  centrifugirt. 
Gegen  das  Centrum  des  Milchhalters  sammelt  sich  hiebei  selbstver- 
ständlich der  Fettantheil  der  Milch,  i.  e.  der  Rahm,  gegen  die  Peri- 
pherie zu  die  verdünnte  Magermilch  an.  In  jede  dieser  Partien  wird 
nun  ein  Abflussröhrchen  eingesetzt  und  je  nachdem  man  mehr  von 
dem  Fettantheile  oder  dem  Magerantheile  der  Milch  abfliessen  lässt 
und  nachträglich  wieder  zusammenbringt,  kann  man  eine  Milch  be- 
liebiger Zusammensetzung,  unter  Anderem  auch  quoad  Fettgehalt 
analog  jener  der  Muttermilch  erzeugen.  Man  kann  also  mit  Leichtig- 
keit eine  Milch  produciren,  welche  57o  Fett,  2%  Casein  und  P/o 
Milchzucker  enthält,  deren  weitere  Versüssung  aber  speciell  für  den 
Diabetiker,  woferne  derselbe  dies  wünscht,  durch  Zusatz  von  Saccharin 
vollzogen  werden  kann.  Ein  Liter  dieser  Gärtner'schen  Fettmilch 
entspricht  einem  Nährwerthe  von  588  Calorien.  »Wir  können  durch 
ihre  Benützung  die  ganzen  Vortheile  der  Milchcuren    dem  Diabetiker 

18* 
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zuwenden,  olme  die  Naclitheile  des  Milclizuckergehaltes   in    den  Kauf 
nehmen  zu  müssen«   (v,  Noorden). 

Haben  Sie  nach  dem  vorgelegten  Entwürfe  die  Kohlehydrat- 
zufuhr beim  Diabetiker  leichten  Grades  geregelt,  so  ist  es  mit  Rück- 
sicht auf  die  diätetische  Therapie  nur  mehr  Ihre  weitere  Aufgabe, 
nach  dem  Calorienwerthe  das  Quantum  der  täglich  einzunehmenden 
Eiweiss-  und  Fettnahrung,  neben  der  Sie  auch  eine  bestimmte  Menge 
von  Alkohol  dem  Organismus  zuführen,  vorzuschreiben.  Für  Einnahme 
des  letzteren  in  massiger  Menge,  z.  B.  30 — 100^  pro  Tag,  treten  Sie 
desshalb  ein,  weil  derselbe  ein  werthvolles  Sparmittel  für  Fett  ist.  Ge- 
rade dieser  Nahrungskörper  aber  muss  als  einziger  Vertreter  der  einem 
Diabetiker  entzogenen  Kohlehydratnahrung  in  ausgiebiger,  dazu  fest 
normirter  Menge  gefordert  werden,  letzteres  umsomehr,  als  mangelnde 
Kohlehydratzufuhr  nur  zu  leicht  ganz  unfreiwillig  auch  ungenügende 
Fettnahrung  involviren  kann.  Ich  pflichte  deshalb  Noorden's  Vor- 
schlag gerne  bei,  einen  bestimmten  Gehalt  der  Tagesnahrung  an  Fett 
als  von  ihm  sogenannten  »eisernen  Bestand«  für  unsere  Diabetiker 
zu  fordern.  Als  solchen  eisernen  Bestand  an  Fettträgern  empfiehlt 
V.  Noorden  beispielsweise  Folgendes: 

60,9  Butter  (zu  Brot,  Käse,  Kartoffel)  =  480  Galerien. 

2  Eier  =  150  Galerien. 

10^  Olivenöl  (zu  Salat,  Gurken  etc.)  =  90  Galerien. 

80^  fetter  Käse  =  115  Galerien. 

Dazu  sind  noch  zu  rechnen:  1/  Milch  (=  590  Galerien)  und  30g 
Alkohol  (=  210  Galorien),  so  dass  diese  Nahrung  allein  immerhin  eine 
Zufuhr  von  circa  1600  Galorien  gewährleistet. 

Neben  dieser  Nahrung  werden  die  mit  leichtem  Diabetes  behafteten 
Kranken  auch  gewisse,  früher  erwähnte  frische  Gemüse  und  frisches 
Obst,  in  bescheidenem  Masse  selbst  trockene  Hülsenfrüchte  gemessen 
dürfen.  Was  sie  endlich  noch  an  animalischem  Eiweiss  einnehmen 
müssen,  dies  ihnen  genau  nach  dem  Calorienwerthe  zu  berechnen, 
ist  meist  überflüssig;  denn  an  diesem  enthält  erfahrungsgemäss  die 
spontan  aufgenommene  Nahrung  genug,  sie  ist  überhaupt  gross  genug, 
um  neben  der  vorgeschriebenen  Diät  das  Calorienbedürfniss  des  Kranken 
vollauf  zu  decken. 


Charakteristik 
derselben. 
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Hieher   zähle    ich,    wie    bereits    ausgeführt,    alle  jene  !Fälle    von 
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nocli  immer  2 — l'Yo  Zucker  enthalten,  um  erst  nacli  einer  circa  14  Tage 
bis  drei  Wochen  bewahrten  ausschliesslichen  Fleischfettnahrung  den- 
selben gänzlich  oder  bis  auf  Spuren  zu  verlieren. 

Manche  Fälle    dieser  Gruppe    beantworten  Einfuhr  dieser  exclu-  ^Txfrusiver'^' 
siven  Fleischfettdiät,  ganz  abgesehen  von  der  Zuckerabnahme  im  Urin,  ^^«^^«'^^«"^iät. 
mit  sofortigem  Besserbefinden,  mit  Körpergewichtszunahme,  Verschwin- 
den   der    etwa   vorgefundenen    Eisenchloridreaction    (sogenannte   Ger- 
hardt'sche  Reaction  auf  Acetessigsäure). 

In  manchen  anderen  Fällen  kommt  es  aber  während  des  strengen  Nothwendigkeit 

T-.-  1  All  1  TT  •    1  TTT-i       einer  länger  dau- 

Regimens  zunächst  zur  Abnahme  des  Körpergewichtes,  der  Kranke  emden  rieisch- 
wird  matt,  die  Gerhardt'sche  Reaction  tritt  auf  oder  nimmt  an  In- 
tensität zu.  Nach  wenigen  Tagen  aber  ändert  sich  die  Situation  in 
erfreulicher  Weise.  Das  Körpergewicht  beginnt  nach  Ablauf  der  ersten 
Woche  zu  steigen,  die  Körperkräfte  heben  sich,  in  der  zweiten  Krank- 
heitswoche geht  das  Körpergewicht  bereits  über  das  Ursprüngliche 
hinaus. 

Bei  einer  weiteren  Zahl  von  Fällen  endlich  macht  sich  gar  bald 
ein  entgegengesetztes  Verhalten  bemerkbar.  Ist  probeweise  die  exclusive 
Fleischfettdiät  eingeführt,  so  weisen  dieselben  zwar  gleichfalls  eine 
bedeutende  Reduction  in  der  Zuckerausscheidung  auf.  Dabei  nimmt 
wiederum  das  Körpergewicht  nicht  blos  nicht  zu,  sondern  es  erniedrigt 
sich,  das  Gesammtbefinden  des  Kranken  wird  ein  schlechtes,  es  tritt 
die  Eisenchloridreaction  ein,  wo  sie  früher  nicht  ausgeprägt  war,  oder 
sie  wird  stärker,  wo  sie  vorher  blos  angedeutet  war.  Statt  aber  nach 
Ablauf  etwa,  der  ersten  Woche  in  der  Verschlimmerung  Halt  zu  machen, 
erneute  Gewichtszunahme,  Hebung  des  Allgemeinbefindens,  Rücktreten 
der  Gerhardt'schen  Reaction  darzubieten,  nehmen  die  schlimmen 
Symptome  an  Intensität  zu.  Der  Appetit  liegt  darnieder,  die  Eisen- 
chloridreaction ist  in  eminenter  Weise  deutlich,  es  treten  Digestions- 
störungen und  Diarrhöen  hinzu.  Fälle  dieserArt  zählen,  wiewohl  nach 
dem  Verhalten  in  der  Zuckerausscheidung  zur  Mittelgattung  des  Dia- 
betes gehörig,  prognostisch  und  ebenso  therapeutisch  zur  schweifen 
Form  dieser  Erkrankung,  sind  demnach  in  analoger  Art  zu  behandeln 
wie  die  Fälle  von  Diabetes,  welche  sich  von  Haus  aus  als  solche  schwerer 
und  schwerster  Art  speciell  mit  Rücksicht  auf  die  Zuckerausscheidung 
nach  Fleischfettdiät  documentiren.  Was  demgemäss  über  die  Therapie 
der  mittelschweren  Formen  im  Folgenden  ausgeführt  werden  soll, 
kann  nur  seine  Geltung  haben  für  alle  jene  Fälle,  welche,  wenn  auch 
nach  einer  der  ausschliesslichen  Fleischfettdiät  manchmal  folgenden 
anscheinenden  Verschlimmerung  sich  in  längstens  der  zweiten  Woche 


278         Diätetische  Therapie  der  mittelschweren  Form  des  Diabetes  mellitus. 

dieser  Probenahrung  wieder  merkbar  erholen  und  zum  Besseren 
fortschreiten  oder  von  Haus  aus  das  Regimen  gut  vertragen,  selbst 
durch  sofortige  Körpergewichtszunahme  und  Hebung  des  Allgemein- 
befindens beantwortet  haben. 

Wird  nach  Ablauf  dieser  Probezeit  abermals  Kohlehydratnahrung 
zugeführt,  dann  ist  ein  Kranker  der  genannten  beiden  Unterabtheilungen 
jedoch  meist  zunächst  noch  nicht,  wie  es  zeitlich  schon  früher  der  zur 
Gruppe  leichter  Diabetesfälle  gehörige  war,  in  den  Stand  gesetzt,  diese 
nunmehr  zu  verbrennen,  sondern  Neueinfuhr  von  Kohlehydraten  wird 
beantwortet  mit  Neuausscheidung  von  Zucker,  ein  Beweis,  dass  die 
Kohlehydrate  diesen  kranken  Organismus  noch  immer  theil weise  un- 
genützt passiren.  Erst  eine  länger  dauernde  ausschliessliche  Fleischfett- 
diät führt  .bei  manchen  —  durchaus  nicht  allen  —  Fällen  auch  dieser 
Gruppe  dazu,  dass  sie  sich  soweit  bessern,  dass  sie  nunmehr  geringe 
Mengen  von  leichter  verbrennbaren  Kohlehydraten  in  der  That  auf- 
brauchen. 
DurTMiihrung  Nach  ciuer  solchen  Definition  ist  es  ersichtlich,  dass  die  diätetische 

der  Therapie,  'pj^erapic  diescr  mit  Recht  als  mittelschwer  genannten  Diabetesfälle 
in  der  ersten  Behandlungszeit  lediglich  Fleischfettdiät  billigen  kann. 
Hiebei  sind  wir  uns  selbstverständlich  alle  Zeit  klar,  dass  kleinste 
Mengen  von  Kohlehydraten  anch  bei  dieser  Nahrung  dem  Körper  un- 
vermeidbar eingeführt  werden.  Hievon  überzeugt  uns  ja  ein  einziger  Blick 
auf  unsere  vorstehend  entworfene  Nahrungstabelle.  Bei  dieser  soweit 
möglich  exclusiven  Fleischfettdiät  beharren  Sie  nun  in  praxi  durch  die 
ersten  4 — 5  Wochen.  Sind  dieselben  verstrichen,  dann  versuchen  Sie  zum 
erstenmale  eine  Zulage  von  Eiern,  von  Milch  oder  namentlich  von 
geringen  Mengen  von  Brot.  Folgt  nun  keine  Glykosurie  oder  Zucker- 
ausscheidung unter  IVo,  so  belassen  Sie  diesen  Zusatz,  bei  stetiger 
Controle  des  Urins.  Ergibt  diese  dauernden  Zuckermangel  oder  Abnahme 
des  in  geringer  Menge  vorhandenen  Zuckers  bis  zum  meist  baldigen 
vollen  Verschwinden,  dann  können  Sie  in  weiterer  Zukunft  neuerdings 
vorsichtig  mit  der  Kohlehydratzufuhr  ansteigen.  Ergibt  dieselbe  jedoch 
ein  Anwachsen  des  ausgeschiedenen  Zuckerquantums,  dann  müssen  Sie 
die  Kohlehydratzufuhr  auf  weitere  8 — 10  Tage  völlig  sistiren.  Ist  diese 
zweite  Frist  abgelaufen,  dann  wird  eine  erneute  Probezugabe  der  ge- 
nannten Kohleh^'drate  haltenden  Nährsubstanzen  inscenirt,  die  diesmal 
von  Erfolg  gekrönt,  i.  e.  von  erhöhter  Zuckerausscheidung  nicht  be- 
gleitet sein  kann. 

Missglückt  auch  dieses  zweite  Experiment,  dann  schreiten  Sie  nach 
neuerlicher   Unterbrechung    in    der    Kohlehydratzufuhr    ein   drittesmal 
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zum  gleichen  Versuche.  Scheitert  auch  dieser,  dann  rathe  ich  Ihnen, 
für  die  weitere  Zukunft  nicht  etwa  eine  nie  mehr  verlassene  Fleisch- 
fettdiät zu  begehren;  denn  erfahrungsgemäss  kann  der  Mensch  ohne 
Zufuhr  geringer  Mengen  von  Kohlehydraten  auf  die  Dauer  nicht 
existiren.  Trotz  Glykosurie  sind  Sie  demnach  gezwungen,  dem  Kranken 
recht  massige  Mengen,  und  zwar  mindestens  so  viele  Kohlehydrate  zu 
bewilligen,  als  120^  Weizenbrot  enthalten,  demnach  66  (/ Kohlehydrate 
als  Tagesmenge,  ganz  abgesehen  von  den  im  Fleische  und  den  Ge- 
müsen eo  ipso  eingeführten  Kohlehydraten. 

Wo  aber  Kohlehydrate  in  beschränktem  Masse  vertragen  werden, 
dort  empfehle  ich  Ihnen  trotzdem  etwa  dreimal  im  Jahre  wiederum 
>eine  dreiwöchentliche  Cur  mit  weitreichender  Abstinenz  von  Kohle- 
hydraten durchzuführen,  während  in  längeren  Zwischenzeiten«,  wie  ich 
bereits  dargelegt  habe,  »gewisse  Mengen  von  Kohlehydraten  zu  ge- 
statten sind.  Und  auch  während  diesen  Zwischenzeiten  kehren  zweck- 
mässig die  Patienten  alle  zwei  bis  drei  Wochen  auf  je  drei  Tage  zur 
streagen  Diät«   (i,  e.  Fleischfettdiät)   »zurück«   (v.  Noorden). 

Diese  strenge  Fleischfettdiät   nun  vertheilen  Sie  derart,  dass  Sie  F*ie*ischfettdiär 
täglich  etwa   IbO g  Eiweiss,    180  — 190^  Fett    und  dazu    80^  Alkohol, 
demnach    eine    Summe    von    rund    2900    —    gegenüber    den    für  den 
ruhenden  oder  leicht  arbeitenden  Menschen  erforderlichen  2500—  2800 
—  Nährcalorien  in  den  diabetischen  Organismus  einbringen. 

Als  jene  Speisen,  welche  Ihnen  die  geforderten  Mengen  von  Fett    Fettspeisen, 
liefern,    nenne    ich    Ihnen:    Butter,    Speck,  Olivenöl,  Eigelb,  Knochen- 
mark, Rahm,  Rahmkäse,  fette  Fleischgattungen. 

Trotz  theilweiser  Wiederholung  bereits  Bekannten  scheint  es  mir 
am  Platze,  hier  nach  v.  Norden's  Entwurf  einige  jener  Nährstoffe 
hinsichtlich  ihrer  chemischen  Zusammensetzung  und  ihres  Calorien- 
werthes  vorzuführen  (siehe  S.  280),  welche  vermöge  ihres  hohen  Fett- 
und  Eiweissgehaltes  bei  mangelndem  oder  höchst  geringem  Kohle- 
hydratgehalte für  die  Diätetik  des  Diabetikers  als  besonders  werthvoll 
bezeichnet  werden  müssen.  Soweit  dieselben  Kohlehydrate  enthalten, 
sind  diese  bei  der  Berechnung  des  Calorienwerthes  nicht  miteinbezogen, 
da  dieselben  mit  grösserer  Wahrscheinlichkeit  für  den  Diabetiker  nicht 
nutzbar  gemacht  werden  können. 

Den  iedesmalio-en  Uebere-ang-  von   dieser  strengen  Fleischfettdiät  ^e'^erpang  von 
zur  erlaubten  leichteren,  gemischten  Diät  bewerkstelliiren  Sie  am  besten  ^«r  gemischten 

''    ci  •-'  Diät. 

durch  langsam  ansteigende  Verabreichung  von  Brot,  dessen  Gesammt- 
menge  derart  gewählt  wird,  dass  dieselbe  stets  hinter  der  experimentell 
ergründeten  Toleranzgrenze  für  Brot,  respective  für  Kohlehydrate  um 
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In  100^ 


sind  enthalten: 


Eiweiss 


Fett 


Kohle- 
hydrate 


rund 


Calorien- 
werth  von 
Fett  und 
Eiweiss 
in  100^ 
Substanz 


Pflanzenöl     .    .         

Butter    .  

Speck  (gesalzen  und  geräuchert)  .    . 
Diabetikerstangen   von  Eademann 
Kahmkäse  (Gervais,  Neufchätel,  Im- 
perial, Strachino) 

Cervelatwurst 

Schinken  .  

Schweinefleisch  (fett) 

Ochseifzunge  (geräuchert) 

Fettkäse 

Eigelb .    . 

Gänsefleisch  (fett) 

Ochsen-  und  Hammelfleisch  (fett)     . 

Fromage  de  Brie 

Flussaal . 

Makrele  (geräuchert)       

Caviar   ... 

Kahm     .    .  

Fetter  Salm  (frisch  oder  geräuchert) 
Hühnereier  mit  Schale    .    .         .    .    . 


1 
10 
22 

19 
18 
21 
14 
24 
25 
16 
16 
17 
19 
13 
19 
32 
4 
22 
12 


100 

84 
76 

48 

41 
40 
36 
37 
32 
30 
32 
30 
29 
26 
28 
22 
16 
25 
13 
12 


0-5 

22 

1 


1-5 

o-i 


4 
0-5 


930 
790 

748 
536 

459 
446 
421 
401 
396 
381 
363 
345 
337 
321 
312 
282 
280 
248 
210 
161 


zenbrod. 


Menge  von  Geringes  zurückbleibt,  dessen  Minimum  jedoch,  wie  bereits  Seite  279 
120— rsü^/wei- erwähnt,  im  Durchschnitte  120^  (als  Weizenbrot)  betragen  soll,  das 
Sie,  wie  ich  nochmals  erwähne,  auch  in  schwereren  Fällen  dieser  mit- 
telschweren Form  geben  müssen,  wenn  auch  Glykosurie  hernach  folgt 
(siehe  S.  279).  Tritt  diese  jedoch  nicht  auf  oder  beträgt  wenigstens  die 
Menge  des  in  24  Stunden  ausgeschiedenen  Zuckers  weniger  als  10^, 
dann  können  Sie  die  Quantität  des  in  24  Stunden  gegebenen  Brotes 
auf  Maximum  150^  erhöhen. 

Die  Menge  des  bei  dieser  gemischten  Diät  in  24  Stunden  ge- 
gebenen Fettes  muss  u.ngefähr  zwischen  160 — 200^  betragen,  welche 
Sie  zweckentsprechend  derart  verth eilen,  das s  Sie  etwa  40  — 50^  Butter 
als  solche,  besonders  als  Zusatz  zu  Brot,  respective  Kartoffeln,  geniessen 
lassen,  die  übrigen  120 — 150  g  aber  zur  Bereitung  der  verschiedensten 
erlaubten  Speisen,  und  zwar  theils  in  Form  von  Butter,  theils  von 
Eigelb,  von  süssem  und  saurem  Rahm,  von  Speck,  Olivenöl,  Knochen- 
mark verwenden. 

Trinkt  ausserdem  der  Kranke  noch  —  worauf  Sie  gleichfalls 
bestehen  —    täglich    mindestens   ^/^  Flasche  Wein    (i.    e.    etwas    unter 


Alkohol. 
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Yj  /)  oder  nach  besonders  fetten  Speisen  ein  Gläschen  Cognac  oder 
Kornbranntwein,  demnach  an  Alkohol  AO  g  =  280  Calorien,  so  be- 
läuft sich  die  durch  die  Fett-  und  Alkoholnahrung  aufgebrachte  Nähr- 
werthsumme  auf  1700 — 2000  Calorien. 

Was  noch  an  nothwendig  zu  beschaffenden  Calorien  erübrigt, 
dies  leisten  die  dazu  eingeführten  Eiweisskörper  und  zum  kleineren 
Theile  die  Kohlehydrate,  unter  welchen  Sie  abermals  bald  zu  einer  Kohlehydrate. 
Gruppe  derselben  greifen,  deren  Verabfolgung  ermöglicht  ist  ohne 
Reduction  der  bisnun  gestatteten  sonstigen  Kohlehydrate,  i.  e.  des 
Brotes  (S.  274),  bald  eines  oder  das  andere  Kohlehydrat  auswählen, 
das  Sie  als  schwerer  verwendbar  kennen  und  daher  nur  unter  gleich- 
zeitiger entsprechender  Reduction  des  Brotquantums  bewilligen  (S.  273). 
Was  an  Kohlehydraten  schon  für  die  leichten  Fälle  von  Diabetes  nicht 
statthaft  ist  (S.  272),  muss  selbstverständlich  auch  bei  den  mittelschweren 
Formen  völlig  und  dauernd  gemieden  werden. 

Was  endlich  den  Genuss  der  Milch  bei  dieser  Form  anlangt,  so  Miich. 
wissen  Sie  bereits,  dass  auch  diese  nur  unter  der  Bedingung  einer 
adäquaten  Verminderung  des  Brotquantums  erlaubt  werden  kann.  Wo 
dies,  was  häufig  genug  zutrifft,  deshalb  kaum  durchführbar  ist,  weil 
die  Kranken  so  oft  mit  einem  kleinen  Quantum  Brotes  sich  nicht  zu- 
frieden fühlen,  dort  begegnen  Sie  diesem  Zwiespalte  noch  immer  ganz 
g-Lit,  wenn  Sie  statt  des  Weizenbrotes  ein  anderes  kohlehydratärmeres  oiabeukerbrot. 
Brot  geben.  Sie  wissen:  100^  Aleuronatbrot  sind  äquivalent  50  (/Brot. 

Auch  Kartoffeln    eignen    sich    als    theilweise  Vertreter   von  Brot     Kartoffeln, 
zeitweilig  recht  gut;  denn  90^  frischer  Kartoffeln  entsprechen  2b  g  Brot. 

Diätetische  Therapie  der  schweren  Form  des  Diabetes  mellitus. 

In  Fällen  dieser  Form  gelingt  es,  wie  bereits  bekannt,  auch  Charakteristik, 
nicht,  durch,  soweit  thunlich,  gänzliche  Abstinenz  von  Kohlehydrat- 
zufuhr zuckerfreien  Urin  oder  blos  spurweise  Glykosurie  zu  erhalten. 
Denn  der  in  diese  Gruppe  gehörige  Kranke  hat  die  Fähigkeit  ver- 
loren, nicht  blos  den  aus  den  Kohlehydraten,  sondern  ebenso  gut  auch 
den  von  den  Eiweisskörpern  gebildeten  Zacker  verbrennen  zu  können. 
Wollte  man  demnach  den  Urin  völlig  oder  nahezu  völlig  zuckerfrei 
machen,  so  müsste  man  auch  die  Menge  der  zuzuführenden  Albumi- 
nate  erhebhch  restringiren,  ja  eine  förmliche  Hungercur  einleiten: 
selbstverständlich  ein  Unding. 

Die  diätetische  Therapie  dieser  schweren  Form  des  Diabetes  darf  ^''^"'"^p^g'^'^®' 
sich  vielmehr,    gerade  so    wie    jene    der    schweren  Fälle    der   mittel- 
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schweren  Form  nicht  mehr  blos  um  die  Zuckerausscheidung  kümmern: 

diese  auf  das  möghche  Minimum  zurückzuführen,  dabei  aber  den  Ernäh- 

ziei  derselben,  rungszustaud  um  jeden  Preis  zu  erhalten  oder  zu  verbessern,  das  ist  unser 

Identität  mit  der  gj.j.g]^gj^_  Sie  wcrdcu  dcmnach  glcichc  Wcgc  wandeln  wie  bei  der  Diät 

Diat   der    mittel-  ö  o 

be^lcoweh  ^rat- ^^®^  mittclschwercn  Form  bei  beschränkter  Kohlehydratzufuhr.     Auch 
zufuhr.        j^jgj,  "werden  Sie  etwa  drei-  bis  viermal  im  Jahre  eine  Periode  strengster 
Strenge  Diät.    Diät  durchführen.    Und  auch  in  den  Zwischenzeiten  werden  Sie    eine 
analoge  Kost  verabfolgen,  wie  in  den  mittelschweren  Fällen,  nur  etwa 
mit  dem  Unterschiede,  dass  Sie  neben  den  täglich  nothwendig  zu  be- 
wilhgenden  120^   Weizenbrot    oder    entsprechender    Mengen    stellver- 
uifbt^e'^s'^Len  tretender  Kohlehydrate  (S.  273)  viel  seltener  auch  jene  Speisen  in  den 
Kostsatz  einbeziehen  werden,    welche  Ihnen    im  Früheren,  als    im  be- 
schränkten Ausmasse    ohne    Brotreduction  gestattet,    genannt   wurden. 
Verabreichen  Sie  dieselben,  so  werden  Sie  auch  nicht  mehr  2 — 4  der- 
selben, sondern   1 — 2  pro  Tag  bewilligen.  Recht  zweckentsprechend  ist 
es  endlich,  den  Kranken  der  vorliegenden  Gruppe    grössere  Rationen 
Alkohol.       von  Alkohol,    etwa    bis  80  g    pro  die,    sonach  wenigstens  1  l   leichten 
Weines  (Burgunder,  Bordeaux,  Rheinwein)  zu  verabfolgen. 

Nur  noch  zwei  Fragen,  welche  ins  Gebiet  der  diätetischen  The- 
^'^^^zu'^ker^  ^""^  ^^P^®  ^^^  Diabetes  gehören,    harren    der  Lösung.    Sie    lauten:    Ist    es 
nicht  möglich,  statt  des  jedem  Diabetiker  verbotenen  Zuckers  ein  un- 
schädliches   Ersatzmittel    zu    schaffen,     das    die    so    schwer    entbehrte 
Süssung    unserer  Speisen    gestattete,    und    ist   es   nicht    möglich,    statt 
Brotersatz,     uuscres    gewöhnlichen  Brotes    ein    kohlehydratarmes,    daher    für    den 
Diabetiker  geeigneteres  Brot  zu  erzeugen?  Nach  beiderlei  Richtungen 
Avar  man  schon  lange,  mit  mehr  Erfolg  nach  der  ersten  wie  nach  der 
zweiten  Richtung,  thätig. 
Aieuronatbrot.  Das  hcutc  vielleicht  gebräuchlichste  Diabetikerbrot  ist  das  bereits 

citirte  Aieuronatbrot.  Betrachten  Sie  aber  seinen  Gehalt  an  Kohle- 
hydraten, so  wird  Ihnen  sofort  klar,  dass  es  durchaus  nicht  zu  den 
bedingungslos  erlaubten  Speisen  gehören  kann;  denn  bezüglich  seines 
Gehaltes  an  Kohlehydraten  entsprechen  blos  zwei  Theile  des  Aleuronat- 
brotes  einem  Theile  des  Weizenbrotes.  Bessere  Dienste  leistet  nach 
Mandelbrot,  dicscr  Richtuug  das  zuerst  von  Pavy  angegebene  Mandelbrot,  das  aus 
gewaschenem  Mandelmehl  unter  Zusatz  von  Butter,  Eiern  und  Salz  bereitet 
wird.  Auch  dieses  erweist  sich,  allerdings  in  geringem  Grade,  zuckerhaltig. 
Saccharin.  Zwccks  Süssens    der  Speisen    bedient    man    sich    des  Saccharins 

(Benzoesäure-Sulfinid),  das  etwa  SÜOmal  süsser  ist  als  der  gewöhnliche 
Rohrzucker.  Es  eignet  sich  vollkommen  zum  Süssen  von  Thee,  Kaffee, 
Liqueuren   und   Limonaden,    zur    Darstellung    von    sonst    unerlaubten 
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Fruchtcompoten,  selbst  zur  Fabrication  von  Schaumweinen  (z.  B.  als 
Diabetikersect,  erzeugt  von  Kohlstadt  in  Frankfurt  am  Main). 

Das  in  neuester  Zeit  empfohlene  Dulcin  (Paraphenolcarbamid) 
hingegen  erscheint  nicht  ungefährlich,  denn  nach  Aldehoffs  Erfah- 
rung erzeugt  es  unter  Anderem  Ikterus. 

Dagegen  kann  ich  noch  ein  weiteres  Ersatzmittel  für  Zucker 
empfehlen,  die  Crystallose;  diese  ist  ein  gereinigtes,  in  Kry stallform 
dargestelltes  Saccharin,  in  Wasser  leicht  löslich  und  400mal  süsser 
als  Zucker. 


Crystallose. 


Hygiene  des 
Diabetikers. 


Muskelarbeit. 
Wirkung. 


Neben  der  der  Bedeutung  nach  primo  loco  gestellten  diätetischen 
Therapie  des  Diabetes  mellitus  verdient  unter  der  Reihe  der  thera- 
peutischen Massnahmen  bei  dieser  Erkrankung  Beachtung  die  musculäre 
Bethätigung  des  Diabetikers.  Denn  die  Erfahrung  wie  das  ad  hoc  von 
mehreren  Autoren  (Külz,  Zimmer,  v.  M ehrin g  etc.)  an  diabetischen 
Menschen  angestellte  Experiment  hat  gelehrt,  dass  Muskelarbeit  vor 
Allem  beim  Diabetiker  leichter  und  mittelschwerer  Form,  selbst  aber 
in  manchen  Fällen  der  schweren  Form,  die  Zuckerverbrennung  zu 
steigern,  demnach  die  Zuckerausscheidung  zu  reduciren  und  nicht 
selten  zum  völligen  Schwinden  zu  bringen  vermag.  Ja,  es  hat  sich 
sogar  gezeigt,  dass  durch  entsprechend  inscenirte  Muskelanstrengung 
die  Toleranz  für  Kohlehydrate  erhöht  werden  kann ,  demgemäss 
nach  einer  durch  gewisse  Zeit  geübten  Muskelarbeit  Mengen  von  ^'"^^*|j^r„^  ^^^' 
Kohlehydraten  vom  diabetischen  Organismus  verbrannt  werden  können, 
welche  er  früher  zu  verarbeiten  nicht  im  Stande  war.  Diese  Muskel- 
arbeit wird  zum  Theile  durch  Spazierengehen,  durch  Marschiren,  Berg- 
steigen, Gartenarbeit,  zum  Theile  recht  zweckentsprechend  durch  sport- 
liche Uebungen  wie  Rudern,  Reiten,  Bicyclefahren,  Spielen  (Croquet 
oder  Lawn-Tennisspiel  oder  Kegelspiel),  zum  Theil  durch  Turnen, 
respective  Zimmerg3''mnastik,  praktisch  durchgeführt  werden. 

Ich  möchte  besonders  hervorheben,  dass  hiebei  eine  blos  milde,  gar  perlirstrMgun''g. 
nicht  anstrengende  Körperbewegung  durchaus  nicht  einen  auch  nur  an-  TuT^diesTibe. 
nähernd  gleich  günstigen  Einfluss  übt,  als  eine  ausgiebige,  durch  die 
gleiche  Zeit  geübte  musculäre  Anstrengung.  Ebenso  muss  aber  ganz 
besonders  betont  werden,  dass  jede  körperliche  Arbeit  beim  Diabetiker 
auch  seinem  Körpermuskelzustande,  seinem  allgemeinen  Ernährungs- 
zustande und  endlich  der  Beschaffenheit  der  Blutgefässe  und  des 
Herzens    vollauf    Rücksicht    schenken    muss.     Nur    wo    die    Muskeln 


auch  wirklich  leistungsfähig  sind,  der  Ernährungs- 


und Kräftezustand 
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nicht  darniederliegt  und  Herz  und  Gefässe  normal  functioniren,  dort 
kann  ausgiebigere  Bewegung-  berechtigt  gefordert  werden.  Und  stets 
muss  eine  genaue  quantitative  Untersuchung  des  Urins  den  Beweis 
erbringen,  dass  diese  Bewegung  nicht  unter  erhöhter  Stickstoffaus- 
scheidung, sondern  lediglich  unter  reducirter  Glykosurie  geleistet  wird 
i.  e.  nicht  auf  Kosten  des  Eiweissmolecüls,  sondern  des  Kohlehydrat- 
molecüls  des  diabetischen  Körpers.  Gerade  hierin,  in  der  nachweislich 
ungeänderten  Grösse  der  Stickstoffausscheidung  im  Urin,  liegt  das  Mass 
der  erlaubten,  doch  auch  nothwendigen  Körperanstrengung.  Nicht  un- 
'^  Irbeu'^^'^'^^  wichtig  erscheint  es  endlich,  dort,  wo  sie  überhaupt  zu  gestatten  ist, 
selbe  möglichst  rasch  an  eine  etwaige  Aufnahme  von  Kohleh^^draten 
zeitlich  anzuschliessen  und,  wenn  möglich,  auf  den  Zeitraum  von  circa 
zwei  Stunden  auszudehnen;  denn  gerade  hiedurch  wird  erfahrungsge- 
mäss  (v.  Mehring)  die  Zuckerverbrennung  am  weitestgehenden  erhöht. 

Wo  die  abgemagerte  Musculatur  Körperanstrengungen  der  vor- 
genannten Art  nicht  gewachsen  ist,  dort  mag  man  immerhin  —  unter 
Controle  des  Urins  und  vorsichtiger  Vermeidung  von  Uebermüdung 
—  mit  leichterer  Muskelarbeit  beginnen,  um  durch  allmälige  Uebung 
des  Körpers  denselben  auch  für  grössere  Leistungen  befähigt  zu  machen. 

Wo  endlich  der  Muskel-  und  der  gesammte  Ernährungszustand 
darniederliegen,  Herz  und  Gefässe  erkrankt  sind  oder  sonstige  Com- 
plicationen  (etwa  seitens  der  Lunge  oder  Niere)  bestehen,  dort  muss 
jede  der  vorgenannten  Muskelanstrengungen  unterbleiben.  Hier  tritt, 
wie  wir  besonders  seit  Zimmer's  Untersuchungen  wissen,  die  all- 
gemeine Massage,  täglich  ein-  bis  zweimal  in  Sitzungen  von  ungefähr 
20  Minuten  ausgeführt,  in  ihre  Rechte.  Unter  derselben  ging  selbst 
bei  partieller  Kohlehydratnahrung  (Brot,  Kartoffeln  und  Bier)  die 
Zuckerausscheidung  herab,  der  Durst  Hess  nach,  das  Allgemeinbefinden 
besserte  sich  und  das  Körpergewicht  nahm  zu. 

Ich  möchte  Sie  auch  bei  dieser  Gelegenheit  darauf  aufmerksam 
machen,  dass  es  recht  wichtig  ist,  von  den  Diabetikern  im  Allgemeinen, 
besonders  aber  solchen,  deren  Erkrankung  auf  nervöser  Basis  beruht, 
psychische  Erregungen  möglichst  fern  zu  halten,  da,  wie  bekannt,  der- 
artige Patienten  auf  Störungen  des  Gleichgewichtes  in  ihrem  Ge- 
müthszustande  häufig  mit  sofortiger  Mehrausscheidung  von  Zucker 
antworten. 

Eine  nicht  unerhebliche  Rollo  in  der  Therapie  des  Diabetes  mellitus 
spielt  des  Weiteren  die  Hautpflege.  Denn  durch  dieselbe  kann  man  den 
verschiedenartigen  Gefahren  vorbeugen,  welchen  der  Diabetiker  seitens 
Erkrankungen   der  Haut  entgegengehen  kann,   von    der   Furunkulose 


Hautpflege. 
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angefangen  bis  zum  Eiysipel  und  zur  Gangrän.  Bald  bedienen  Sie  sieb 

täsflicher  kalter,  bald   lauer  Abreibune-en,   bald    lauer  Bäder,  eventuell   Abreibungen, 

^  ,  '  o       7  ^  Bader. 

Bäder  mit  Zusatz  von  Fichtennadeln- ^)  oder  Moorextra eten'-),  bald  ver- 
wenden Sie  Koblensäurebäder  oder  schwache  Sool-,  respective  Salzbäder. 
Starke  Sool-  oder  Meerbäder  hingegen  bekommen  den  meisten  Diabetikern 
erfahrunocso;emäss  nicht  s'ut. 

Vor  dem  schädigenden  Einfluss  plötzlicher  Temperaturschwankun- 
gen schützen  Sie  den  Kranken  am  besten  durch  permanentes  Tragen  von 
Wollwäsche,  deren  häufiger  Wechsel  nicht  genug  ausdrücklich  hervor-    woiiwäsche. 
gehoben  werden  soll.    Aus  allgemein  hygienischen   Gründen  empfiehlt 
sich  endlich   Aufenthalt    an  der  milden  See  oder  meist  besser  im  Ge-    Klimatischer 

Aufenthalt. 

birge,  subalpines  Höhenklima  während  des  Sommers,  während  des 
Winters  Aufenthalt  in  einem  südlichen  Klima. 

Bädergebrauch,  und  zwar  vor  Allem  protrahirte  warme  Wannen-    Aetioiogische 
bäder  oder  Gebrauch  der  Bäder  unserer  indifferenten  Thermen  erweisen 
sich    des    Weiteren    von    unzweifelhaftem   Vortheile  bei  iener  Gruppe  ^^<^®'' "?/^ '°'^'^" 

J  1  r     terente  Thermen. 

von  Diabetes  mellitus,  bei  welchen  starke  geistige  Ueberanstrengung 
oder  psychische  Traumen  anscheinend  die  Entstehungsquelle  der  dia- 
betischen Stoffwechselerkrankung  abgeben.  Hier  gewinnen  die  genannten 
hydriatischen  Proceduren  die  Bedeutung  einer  ätiologischen  Therapie. 
Und  eine  solche  betreiben  wir  auch  dort  —  manchmal  mit  zweifel- 
losem Nutzen    —    wo   sich   der  Diabetes   auf  Grundlaoe  einer  syphi-  Antisyphintische 

°  •}  ^  Therapie. 

litischen  Afifection  des  Organismus,  und  zwar  kaum  des  Gehirnes, 
sondern  des  Pankreas  (interstitielle  Pankreatitis)  entwickelt  hat.  In 
solchen  Fällen  vermag  eine  antiluetische  Therapie,  bald  als  Queck- 
silbercur,  bald  als  Jodmedication,  häufig  zweckentsprechend  als  combi- 
nirte  Q.uecksilber-Jodtherapie  in  Anwendung  gebracht,  manchmal  erheb- 
liche Besserung,  vielleicht  sogar  Heilung  zu  erzielen. 

Wo  keine  luetische,    sondern    eine   anders    s-eartete,    intra  vitam  ^^°^^"®J^'^'^?J^*'^^ 

"  ö  ohne  Syphilis. 

vielleicht  als  Atherom  der  Pankreasarterien,  vielleicht  als  Pankreo- 
lithiasis  klarstellbare,  häufig  nicht  definirbare  Aöection  der  Bauchspeichel- 
drüse der  diabetischen  Stoffwechselaflfection  zu  Grunde  liegt,  dort  hatte 
man  sich,  ausgehend  von  der  durch  das  Experiment  gestützten  An- 
schauung, dass  hiebei  eine  mangelhafte  innere  Secretion  der  genannten 
Drüse  die  Schuld  trägt  an  dem  Zustandekommen  des  Diabetes,  von  der 
inneren  Verabreichung    von    Pankreas    und   seinen  Präparaten  grosse      ^be^api^eT 


')  100  — 200  ^r  Fichtennadelextract  zu  einem  Vollbade. 

-)  1  Jcg  von  Mattoni's  Moorsalz    oder    2  hg    von   Mattoni's  Moorlauge   zu  einem 
Vollbade  (das  Salz  wird  in  Kistchen,  die  Lauge  in  Flaschen  geliefert). 
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Erfolge  erwartet.  Bald  wurde  dasselbe  in  rohem  Zustande,  bald  in  Form 
von  wässerigen,  alkoholisclien  oder  glycerinigen  Extracten  theils  per 
OS  oder  per  rectum,  theils  subcutan^  bald  in  Gestalt  des  Pankreatin 
intern  verabfolgt.  Die  bisherigen  Ergebnisse  am  Krankenbette 
haben  die  Erwartungen  nicht  erfüllt.  Zwar  sind  mehrfach  Besse- 
rungen des  Diabetes  unter  der  Pankreastherapie  verzeichnet  und  ich 
selber  habe  —  neben  anderen  durch  Pankreatin  gar  nicht  beein- 
flussten  Fällen  von  Diabetes  —  erst  im  Verlaufe  des  heurigen  Jahres 
zwei  Kranke  gesehen,  bei  denen  unter  einer  von  uns  eingeleiteten 
Pankreatintherapie,  jedoch  bei  gleichzeitiger  diätetischer  Regelung,  die 
Glykosurie  abnahm,  während  das  Körpergewicht  in  einem  Falle  an- 
stieg. Ebenso  wenig  wie  andere  Autoren  weiss  ich  aber  von  einer 
dauernden  Besserung,  geschweige  denn  von  Heilung  zu  berichten.  Der 
eine  Fall  verliess  zwar  gebessert,  doch  mit  fortdauernder  Glykosurie 
das  Spital,  der  andere  Patient  starb  unter  foudroyant  verlaufener 
Lungentuberculose.  Bei  der  geringen  Zahl  der  mit  Pankreas  behan- 
delten Diabetesfälle  kann  aber  das  letzte  Wort  überhaupt  noch  nicht 
gesprochen  sein  und  muss  ein  definitives  Urtheil  erst  der  Zukunft 
vorbehalten  bleiben. 

Nur  ein  gleichlautendes,  vorbehaltendes  Urtheil  kann  ich  über 
zwei  weitere  von  französischer  Seite  empfohlene  Behandlungsmethoden 
des  Diabetes  fällen,  über  jene  mittelst  Hefe  und  jene  mittelst  Extract 
von  Schweinsleber.  Die  Hefe  wird  theils  als  solche  in  Form  einer 
Aufschwemmung,  theils  als  Extract  intravenös  subcutan  und  intern 
angewandt.  Die  von  uns  versuchte  interne  Verabreichung  derselben 
brachte  keine  Veränderung  im  Krankheitsbilde.  Die  Schweinsleber  soll 
als  frisch  bereitetes  Extract  in  einer  Menge  von  150^  täglich  per 
rectum  gegeben  werden.  Die  beiden  von  mir  beobachteten  Fälle  zeigten 
absolut  keine  Besserung. 
J^nf'tomatische  Eiuc  gesicherte  Stellung  in  der  medicamentösen  Behandlung  des 

^o^ium^'  Diabetes  mellitus  nimmt  aber  ein  anderes  Mittel  ein,  das  Opium.  Die 
weitaus  grösste  Zahl  aller  Autoren,  welche  sich  überhaupt  mit  der  Ver- 
abreichung dieses  Mittels  bei  Diabetes  beschäftigt  hat,  konnte  unter  der- 
selben einen  Rückgang  der  Polyurie  und  gleichzeitigen  Rückgang,  selbst 
volles  Verschwinden  der  Glykosurie,  dazu  Verminderung  des  Durst-  und 
Abnahme,  respective  leichtere  Befriedigung  des  Hungergefühles,  wahr- 
nehmen. Hiebei  schien  sich  in  einzelnen  Fällen  das  Allgemeinbefinden 
der  Kranken  zu  bessern.  Bemerkens werth  erscheint  mir  v.  Mehring's 
Beobachtung,  derzufolge  man  durch  Opium  anscheinend  leichter  den 
aus  den  Albuminaten  stammenden  Harnzucker  der  schweren  Diabetiker 
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als  den  aus  Kohlehydraten  gebildeten  Harnzucker  leichter  Diabetesfälle 
herabzudrücken  A^ermag.  Wo  Sie  Opium  verabfolgen,  dort  ist  nach 
meiner  eigenen  Erfahrung  das  Extractum  opii,  wie  es  scheint,  jedem  Extr.  opü. 
anderen  Opiumpräparatc  vorzuziehen.  Sie  verordnen  von  etwa  0"1 
steigend  bis  0'5  des  Opiumextractes  täglich,  sei  es  in  Pillen  oder  in 
Pulverform.   Z.  B.: 

Rp.  Extr.   opii  0-9, 

Extr.  et  pulv.  gentian.  q.   s., 

M.  f.  1.  a.  pil.  Nr.  XXX, 

Consperg.  pulv.  cinnamomi  (rhei). 
S.  3—12  Pillen  täglich  (1  Pille  =  0-03  Extract.  opii). 

Oder: 

Rp.  Extr.  opii  0  04, 
Pulv.  chin.  0.4, 
M.  f.  pulv.  Dent.  tal.  dos.  Nr.  XXX. 
S.  3—10  Pulver  täglich. 
Erheblich  bessere  Erfolge    noch    glaube   ich  durch  Zugabe  eines  ^p'"™'^"'^^^"^" 

ö  o  ö  donna. 

zweiten,    auch   sonst  gleichfalls  bei  Diabetes  empfohlenen  Mittels  zum 
Opium  erzielt  zu  haben,  durch  Zugabe  von  Belladonna.  Schon  Ville- 
min    rieth    zu    dieser   combinirten  Therapie,  die  auch  ich  Ihnen  nach 
eigener  Erfahrung  recht  warm  empfehlen  kann.  Sie  verordnen: 
Rp.  Extr.  opii  O'Oö. 

Extr.  belladonnae  O'Oo, 
Sacchar.  lactis  0"30, 
M.  f.  pulv.  Dent.  tal.  dos.  Nr.  XXV. 
S.  3  Pulver  täglich. 

Wir  selber  haben  übrigens  dieses  Pulver  in  weit  höherer  Dosis 
bei  manchen  Diabetikern  verabfolgt,  nie  unter  Auftreten  etwaiger  Intoxi- 
cationserscheinungen,  recht  häufig  aber  mit  erheblichem  Erfolge.  Nur 
möchte  ich  erwähnen,  dass  von  einzelnen  Seiten  dem  Opium  das 
Codein  als  beim  Diabetes  wirksamer  vorgezogen  wurde.  Mit  einer  codem. 
grösseren  Anzahl  anderer  Autoren  kann  ich  ein  gleiches  Urtheil  nicht 
abgeben  und  demnach  nur  dem  Opium  den  Vorrang  zuerkennen. 

Einer  nicht  geringeren  Beliebtheit  als  das  Opium  erfreuen  sich 
in  der  Therapie  des  Diabetes  mellitus  seit  Langem  die  Alkalien,  voran  Aikaiien. 
die  alkalischen  Mineralwässer.  Man  hatte  allerdings  bis  zur  allerletzten 
Zeit  keine  auch  nur  halbwegs  plausible  Erklärung  für  die  Wirksam- 
keit der  alkalischen  Mineralwässer,  unter  denen  Karlsbad,  respective 
Vichy,  wohl  weitaus  obenan  stehen,  ebenso  für  die  Wirksamkeit  der 
magistraliter  verordneten  Alkalien  überhaupt  finden  können.  Erst  jüngst 
zeigte  Gr  a  n  s  auf  experimentellem  Wege,  dass  Glykogen  bei  gleich-  such^Yhref  wir- 
zeitiger   Anwesenheit    von    doppeltkohlensaurem     oder    kohlensaurem 


kung. 
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Natron  in  entscliieden  langsamerem  Tempo  bei  Zusatz  von  Diastase  in 
Zucker  umgewandelt  wird,  als  bei  Mangel  der  genannten  Alkalien, 
während  er  einen  analogen  Effect  für  Kochsalz  und  Glaubersalz  nicht 
erweisen  konnte.  Vielleicht  darf  man  hieraus  schliessen,  dass  auch  im 
lebendigen  Organismus  das  doppelkohlensaure  Natron  die  Umwand- 
lung des  Glykogens  in  Zucker  retardirt  und  demnach  dem  diabetischen 
Organismus  mehr  Zeit  zur  Verfügung  bleibt,  seinen  Zucker  zu  ver- 
brennen. Sei  dem  wie  immer,  eine  Jahrzehnte  lange  Erfahrung  hat 
die  Wirksamkeit  verschiedener  alkalischer  Mineralwässer  zur  Genüge 
documentirt.  ||l 

Bädertberapie.  Wo    ncbcu    dem  Diabctcs    uratische  Diathese,    wo  Fettleibigkeit, 

wo  Erscheinungen  seitens  des  Darmes  speciell  in  Form  von  chronischer 
Obstipktion,   Symptome    einer    congestiven    Leberschwellung   bestehen, 

nischVQuelLn.  dort    wählcu    Sie    Karlsbad    oder    Vichy,    Tarasp    oder    das    mildere 
Marienbad. 

Diese  alkalisch-sulphatischen  Quellen  werden  aber  besser  ver- 
mieden, wo  Körperschwäche,  Anämie,  dyspeptische  Beschwerden  und 
gastrointestinale  Atonie  die  diabetische  Affection  begleiten.     Hier  sind 

Kocbsaizqueiien.  anerkanutermasscn  mehr  die  Kochsalzquellen,  in  erster  Linie  Homburg 
und  Kissingen  am  Platze. 
'^wässer'*'^  Wo  hlnwicder  schwere  nervöse  Zustände,  speciell  nervöse  Erreg- 

barkeit,  mag   sie   mit    oder  ohne   uratische   Diathese   bestehen,  in  den 
Vordergrund  treten,  dort  senden  Sie  die  Kranken  am  zweckdienlichsten 
in   unsere    einfach   alkalische   Quellen  führenden   Bäder,   wie  Preblau, 
Giesshübel,  Bilin,  Neuenahr,  Salzbrunn  etc. 
Arsenqueiien.  Vou  mauchcr  Seite  wird  endlich  der  Gebrauch  der  Ihnen  längst 

bekannten  Arsenquellen  auch  beim  Diabetes  mellitus  gepflogen.  Aller- 
dings dürfte  dies  heutzutage  wohl    nur    mehr  selten  geschehen;    denn 
wie  viele  andere  Medicamente,  so  hat  auch  Arsen  einen  sicheren  Nutzen 
bei  Diabetes  mellitus  noch  nicht  gestiftet. 
Medica^mente^  Unter    dicseu    anderen  Medicamenten,    die    bei  Diabetes  mellitus 

empfohlen  wurden,  ohne  sich  jedoch  zweifellos  zu  bewähren,  möchte 
ich  nennen:  die  Salicylsäure,  Carbolsäure  und  Milchsäure,  das  Syzj- 
gium  Jambolanum,  die  Pilulae  Myrtilli  (Jasper),  das  Benzosol  und  das 
Antipyrin.  Wir  selber  hatten  im  Rudolfspital  therapeutische  Versuche 
mit  Natr.  selenicum  angestellt  und  zu  Beginn  derselben  einen  merk- 
baren Rückgang  der  Glykosurie  gesehen.  Wie  aber  dieses,  so  haben 
alle  vorgenannten  Medicamente,  wenigstens  nach  meiner  Erfahrung, 
das  nicht  gehalten,  was  sie  nach  der  Anempfehlung  ihrer  ursprüng- 
lichen Protectoren  versprochen  haben.  Meines  Erachtens  verdienen  sie 
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demnach  auch  nicht,  noch  weiter  bei  Diabetes  mellitus  praktisch  in 
Verwendung  gezogen  zu  werden,  am  ehesten  vielleicht  noch  ausge- 
nommen das  Antipyrin. 

Hingegen  muss  ich  noch  einer  anderen,  erst  in  neuester  Zeit  Kaiktherapie. 
speeiell  von  Grube  (Neuenahr)  befürworteten  Therapie  des  Diabetes 
mellitus  gedenken,  seiner  Behandlung  mittelst  Kalk.  Dieser  bewährt 
sich  nach  der  Schilderung  des  genannten  Autors  und  nach  meiner 
eigenen,  allerdings  erst  auf  zwei  Fälle  begründeten  Erfahrung,  weniger 
als  ein  Heilmittel,  das  den  Zuckergehalt  herabzusetzen  vermöchte,  wie 
vielmehr  als  ein  Medicament,  unter  dessen  Gebrauch  das  Allgemein- 
befinden des  Kranken  sich  hebt  und  ganz  besonders  das  Körpergewicht 
ansteigt.  Sie  verabreichen  den  Kalk  folgendermassen : 

Rp.  Calcariae  earbonicae  95'0, 

Calcariae  phosphor.  5"0. 
M.D.S.   1—2  Kaffeelöffel  täglich. 

Ich    muss    noch    eine  wichtige  Frage    erledie^en,    iene    nach    der  ^P^*'i?^^'°'^'°^*'°° 

~  "  f?       7     J  für    Opium     und 

Anwendungsbedingung  der  bewährten  antidiabetischen  Mittel,  nämlich  Aikaiien. 
des  Opiums  mit  oder  ohne  Belladonna  und  der  Alkalien,  demgemäss 
der  alkalischen  Mineralwässer.  Meinen  diesbezüglichen  Standpunkt  kann 
ich  ganz  kurz  dahin  zusammenfassen,  dass  ich  diese  Medicamente  über- 
haupt nur  in  jenen  Fällen  zur  Anwendung  bringe,  in  denen  die  ent- 
sprechende diätetische  Therapie  keine  oder  nur  eine  ungenügende  Wirkung 
zu  erzielen  vermochte.  Erst  wenn  die  In^ufficienz  der  diätetischen  Therapie 
dargethan  ist,  erst  dann,  glaube  ich,  dürfen  und  sollen  Sie  —  selbstver- 
ständlich unter  dauernder  Festhaltung  an  den  nöthigen  diätetischen  Mass- 
nahmen —   zur    vorerwähnten    medicamentösen    Hilfstherapie    greifen. 

Es   erübrigt   mir  noch    die   Schilderung   der  von   den   Franzosen    '^Thw-apie'^'' 
sogenannten   »alternir enden  Therapie  des  Diabetes ',  deren  Wesen  ich  an 
der  Hand  von  Robin's  Ausführungen  folgendermassen  skizziren  möchte: 

Robin  theilt  die  ihm  als  wirksam  erscheinenden  antidiabetischen 
Mittel  zwecks  Durchführung  seiner  alternirenden  Therapie  in  drei 
Gruppen  ein:  Die  erste  Gruppe  enthält  das  Antipyrin,  als  unterstützende 
Mittel  Leberthran,  China  und  theilweise  auch  die  Alkalien.  Diese  aber, 
sowie  die  alkalischen  Erden  gehören  vorwiegend  zur  zweiten  Gruppe, 
zu  welcher  des  Weiteren  noch  Arsen,  Codein  und  schwefelsaures  Chinin 
zählen.  Die  dritte  Gruppe  endlich  schliesst  Valeriana,  Opium,  Bella- 
donna und  Bromkali  in  sich.  Diese  einzelnen  Glieder  der  vorgenannten  i.  Etappe. 
Medicamentengruppe  werden  nun  in  folgender  Art  zeitlich  hinter- 
einander dem  Diabetiker  verabreicht.  Hat  die  strenge  diabetische 
Therapie    nicht    nach    9 — 15  Tagen    zum  Verschwinden    des    Zuckers 


Ortner,  VorlesunKen  über  Therapie  d.  inneren  Krankh.   I. 
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geführt,  dann  wird  dem  Kranken,  vorausgesetzt,  dass  nicht  bestimmte, 
Antipyrin.  sogleich  festzustellende  Contraindicationen  bestehen,  zu  allererst  Anti- 
pyrin  verabreicht.  Seine  Verabreichung  kann  in  Tagesdosen  bis  zu  3  g 
geschehen.  Es  werden  in  der  Regel  nur  1*5 — 2'Og  pro  die  gegeben. 
Da  Antipyrin,  unmittelbar  vor  dem  Essen  gegeben,  die  Pepsinverdauung 
zu  schädigen  scheint  und  zudem  oft  eine  auffällige  Erhöhung  der 
Harnacidität  bewirkt,  empfiehlt  sich  seine  Verabreichung  aus  ersterem 
Grunde  bereits  eine  Stunde  vor  der  Mahlzeit,  aus  letzterem  Grunde  am 
besten  gemengt  mit  Natrium  bicarbonicum  und  gelöst  in  geringeren 
Mengen  eines  alkalischen  Säuerlings.  Sie  verordnen: 

Rp.  Antipyrin.  0-75— l'O, 

Natr.'bicarbon.  0-50— 0-75, 
M.  f.  pulv.  Dent.  tal.  dos.  Nr.  X. 
S.  1   Stunde  vor  dem  Mittag-  und  vor  dem  Abendessen  je  1  Pulver,  gelöst 
in  etwas  Preblauer  (Giesshübler,  Biliner  etc.)  Wasser. 

Nie  darf  diese  Medication  länger  als  Maximum  fünf  Tage  fort- 
gesetzt werden,  da  andernfalls  eine,  wenn  auch  bei  Aussetzen  des  Mittels 
wieder  rückgehende  Albuminurie  auftreten  kann.  Präexistente  Albu- 
minurie, Appetitlosigkeit,  hochgradige  und  rapide  Abmagerung  und 
Körperschwäche  bilden  die  Contraindicationen  für  Antipyrin,  welches 
demgemäss  für  fette  und  für  jene  Diabetiker  reservirt  bleibt,  bei  denen 
die  speciell  durch  den  Stoffwechsel,  id  est  durch  die  StickstofFausscheidung 
durch  Harn  und  Koth  bekundete  Autophagie  des  Organismus  höhere 
Grade  noch  nicht  erreicht  hat.  Antipyrin  scheint  gerade  diese  erhöhte 
Organoxydation  herabzusetzen.  Wo  es  überhaupt  wirksam  ist,  dort 
geht  innerhalb  4 — 5  Tagen  der  Zuckergehalt  des  Urins  um  mindestens 
10 — 157o  seiner  Menge  herab,  die  Polyurie  wird  geringer,  während 
gleichzeitig  das  specifische  Gewicht  des  Urins  abnimmt  oder  wenigstens 
stationär  bleibt,  jedenfalls  sich  nicht  erhöhen  darf. 

Diese  Antipyrintherapie  wird  seltener  durch  Verabreichung  von 

1 — -2  Kaffeelöffeln  von  Leberthran  vor  dem  Essen,  häufiger  von  1  Wein- 

chinawein.     glas  vou  Cliinawein  während  des  Essens  und  nothwendig,  woferne  Obsti- 

seignettesaiz.    patiou  bcstcht,  durch  Darreichung  von  15 — 20  g  Seignettesalz.  gelöst  in 

lauem  Wasser*)    und    auf   nüchternen  Magen    getrunken,    unterstützt. 

2.  Etappe.  Nach   4  bis   ötägiger    Antipyrinbehandlung     beginnt    die    zweite 

Arsen,  sohwefei-  Etappe  der  altemircnden  Therapie,  welche  von  Arsen,  China,  schwefel- 

saure.s   Chinin,  .     .  .  .  '  . 

Codein,  Alkalien  saurcm     Chinin,      Code'in     und     einem     alkalischen     oder     alkalisch- 
und  alkalische  t  -i  n  •     n      xr  i  i  i         rc 

Erden.        crdigcu  Mmeralsalzc  gebildet  wn^d.  Von  den  letztgenannten  wählen  Sie 


Contraindica 
tionen. 


Leberthran. 


*)  =    Kalium    tartaricum    natronatum    (häufiger    in  ungesalzener  Fleischbrühe 
des  schwach  salzigen  Geschmackes  wegen  genommen). 
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Natrium  bicarbonicum  oder  Lithium  carbonic,  dieses  speciell  bei  gichti- 
scheu  Diabetikern,  oder  Magnesia  usta,  wenn  Obstipation  besteht, 
selten  Kai.  carbonic.  (2 — 'S  g  pro  Tag),  letzteres  nur  dort,  wo  unter 
einem  etwaigen  längeren  Gebrauch  von  Natr.  bicarbonicum  Zeichen 
von  Anämie  sich  geltend  gemacht  haben.  Praktisch  wird  diese  com- 
binirte  Therapie  derart  durchgeführt,  dass  Sie  täglich  vor  dem  zweiten 
Frühstück  ein  Pulver  von  O'Ag  Chinin  sulfuric.  einnehmen  lassen. 
Dieses  wird  durch  sechs  Tage  genommen,  durch  die  weiteren  vier 
Tage  ausgesetzt  und  durch  die  nächsten  6  Tage  abermals  gegeben.  Vor 
dem  ersten  Frühstück  und  dem  Mittagmahle  lassen  Sie  folgendes,  in 
seinem  Alkaliantheile  entsprechend  variables  Pulver  einnehmen: 

Rp. :  Natr.  arsenicos.  0-002— O'OOS, 
Lith.  carbonic.  0*1 — 0'15, 
Code  in.  phosph.  0-02— Q-Qö, 
Pulv.  Üieriacal.  0-25, 
Exir.  chin.   sicc.  pulv.  0-4, 
M.  f.  p.  Dent.  tal.   dos.  Nr.  XXX, 
S.  2  Pulver  täglich. 

Der  Zusatz  des  Palv.  theriacaL,  das  sich  aus  56  Ingredienzen, 
grösstentheils  aromatischen  Vegetabilien,  Gummiharzen,  dann  Eisen- 
vitriol, Katechu,  Aveissem  Bolus,  Judenpech,  getrockneten  Vipern  etc., 
dazu  etwas  Opium  zusammensetzt,  bezweckt  —  abgesehen  von  seinem 
geringen  Opiumgehalte  —  den  Magen  für  Aufnahme  der  übrigen  Arz- 
neien möglichst  tolerant  zu  machen. 

Nach  16  Tagen    wird  diese  zweite  Etappe  abgelöst  von  der  fol-     3.  Etappe, 
senden  dritten  durch  10  Tao-e  währenden,  in  welcher  Valeriana,  Opium  ^^p'™- 

c  o  7  7       f  donna,Vi 

und  Belladonna  vereinigt  erscheinen  und,  woferne  die  beiden  letztge- 
nannnten  Mittel  nicht  vertragen  werden  und  nervöse  Symptome  her- 
vortreten, an  Stelle  des  erstgenannten  Medicamentes  auch  Bromkali 
in  Tagesdosen  von  2  —  3  g  verabfolgt  werden  kann.  Ist  letztere  Even- 
tualität nicht  zutreffend,  dann  receptiren  Sie: 

Rp. :  Extr.  belladonnae  0'005, 

Extr.  opii  O'Ol, 

Extr.  valerianae  0"10, 

Pulv.  chin.   q.  s., 

M.  f.  1.  a.  pilula;  Dent.  tal.  pilu).  Nr.  L. 

S.  Am   1.  und  2.  Tag  eine  Pille  jede  6.  Stunde, 

4. 
3. 
6. 
9. 
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5. 

^     6. 

7. 

»     8. 

9. 

»  10. 
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Dauer  und  Unter-  trunken 
brechung     dieser 
Cur. 


Natr.  bicarbonic.  Hiezu    Werden   tagsüber    noch   6 — 8  g  Natr.  bicarbonicum,  gelöst 

in  einem  Liter  lieissen,  dann  erkalteten  und  dekantirten  Wassers  ge- 
am  besten  zu  den  Mahlzeiten.  Hiebei  reihen  Sie  die  zweite 
therapeutische  Etappe  an  die  erste  der  Antipyrinbehandlung  überhaupt 
nur  dann  an,  wenn  unter  dem  Gebrauche  des  Antipyrins  der  Zucker 
nicht  zum  Schwinden  gebracht  werden  konnte. 

Ist  dies  gelungen,  dann  werden  Sie  nach  der  Antipyrintherapie 
überhaupt  jede  medicamentöse  Behandlung  abbrechen  und  nur  die 
diätetische  Therapie  nach  bekannten  Grrundsätzen  dauernd  fortpflegen.  Hat 
der  Kranke  den  ganzen  dreigliederigen  Cyclus  dieser  alternirenden  Thera- 
pie einmal  durchgemacht,  dann  müssen  Sie  auf  jeden  Fall  durch  circa  einen 
Monat  pausiren,  um,  wo  ferne  noch  Glykosurie,  Azoturie  etc.  bestehen, 
nach  Ablauf  dieser  Ruhezeit  denselben  aufs  Neue  ins  Werk  zu  setzen. 
Während  der  Während    dicscs    einmonatlichen    Intercalariums    aber   lassen  Sie 

zeit:  alkalisches  den   Kranken   ein    alkalisches    Mineralwasser    weitertrinken,    falls   die 


Mineralwasser 
oder  Eisen. 


Resultate  der 

alternirenden 

Therapie. 


tägliche  Stickstoffausscheidung  noch  übernormal  ist.  Ist  sie  aber  normal 
oder  gar  unter  die  normale  Höhe  gesanken,  und  klagt  der  Kranke 
über  Körperschwäche,  dann  setzen  Sie  die  Alkalien  aus  und  lassen 
an  ihrer  Stelle  ein  Eisenpräparat  gebrauchen,  z.  B.: 

Rp. :  Ferr.  lactic.  0"25, 

Pulv.  rad.  rhei  0'05, 

Pulv.  nuc.  vomic.  0'02, 

Extr.  chin.  0*02, 

M.  f.  1.  a.  pilula;  Den!  tal.  pilul.  Nr,  LX. 
S.  Mittags  und  Abends  (während  des  Essens)    1   Pille. 

Mit  Hilfe  dieser  alternirenden  Therapie  konnte  Robin  die  besten, 
beim  Diabetes  überhaupt  auf  medicamentösem  Wege  von  ihm  erzielten 
Erfolge  erringen.  207o  ^l^^r  Fälle,  welche  von  50 — 550^  Zucker  im 
24stündigen  Harne  ausgeschieden  hatten,  hatten  nach  dieser,  selbst- 
verständlich mit  entsprechender  Diätetik  verknüpften  Therapie  den 
Zucker  völlig  verloren,  vorausgesetzt,  dass  das  Heilverfahren  durch 
beiläufig  ein  Jahr  war  fortgesetzt  worden.  In  507o  ^er  Fälle  war 
der  Zuckergehalt  —  bei  sonst  entsprechend  gutem  Allgemeinbefinden 
der  Kranken  —  auf  ein  geringes  Mass  (5 — bO g)  herabgesunken,  und  nur 
in  den  übrigen  30%  der  Kranken  erwies  sich  diese  Heilm^ethode  als 
werthlos. 

Hier  handelte  es  sich  aber  um  einen  sehr  alten  oder  prognostisch 
stets  sehr  schweren  kindlichen  oder  endlich  um  einen  Pankreasdiabetes, 
gegen  welch  letzteren  die  alternirende  Therapie  überhaupt  sich  macht- 
los zeifft. 
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Therapie  der  complicativen  Affectionen  des  Diabetes  mellitus. 
Ma"-    der    Diabetes    als    eine  imcomplicirte  Erkrankung  bestehen    Therapie  der 

~  J-  o  Comphcationen. 

oder  mit  mannigfachen  Krankheitszuständen  verschiedenen  Sitzes  ver- 
knüpft sein,  die  bisher  entwickelte  grundlegende  Therapie,  vor  Allem 
die  Diätetik  der  Erkrankung:  erleiden  durch  dieselben  keinerlei  Aende-  Eventuelle  Aen- 

ö  derung   der  Üia- 

rung.  Nur  dort,  wo  recht  hartnäckige,  der  gewohnten  Behandhing  *®'^'^- 
trotzende  Complicativzustände  bestehen,  wie  durch  keine  Massnahmen 
heilende  Ekzeme,  immer  recidivirende  Furunkel,  Wunden  ohne  Hei- 
lungstrieb, quälendes  Hautjucken,  Neuralgien  und  neuritische  Ver- 
änderungen, Erkrankungen  der  Augen  etc.,  dort  empfiehlt  man  oft 
zum  evidenten  Vortheile,  auch  bei  vorliegender  leichter  Form  des 
Diabetes  mellitus  eine  der  mittelschweren  Form  dieser  Erkrankung 
angepasste  Diätetik  einzuführen,  i.  e.  Kohlehydratnahrung  ad  minimnm 
zu  reduciren  und  durch  längere  Zeit  eine  aus  Albuminaten,  Fetten 
und  Alkohol  bestehende  Nahrung  zu  verordnen. 

Die  speciellen  Massnahmen  gegen  die  vielfachen  Comphcationen 
des  Diabetes  mellitus  müssen  einer  zweifachen  Aufgabe  gerecht  werden. 
Ein  Theil  derselben  gehorcht,  und  zwar  mit  Erfolg,  dem  werthvollen 
Streben,  dem  Ausbruche  mancher  solchen  Comphcationen  prophylaktisch 
entgegenzutreten.  Ein  anderer  Theil  derselben  beschäftigt  sich  mit  der 
Rückbildung  der  bereits  entwickelten  Complication. 

Von    Seiten    des    Digestionstractes    wären    es   vor  Allem  die  Er-    Mundhöhien- 

~  erkrankung. 

krankungen  der  Mundhöhle,  deren  Verhütung  Sie  dadurch  erreichen, 
dass  Sie  von  Anbeginn  an  dem  Diabetiker  —  auch  bei  normalem  Zu- 
stand seiner  Mundhöhle  —  nach  jeder  Mahlzeit  den  Gebrauch  eines  Mundwasser. 
Mundwassers  ans  Herz  legen.  Als  solches  empfiehlt  sich  eine  drei- 
procentige  Lösung  von  Natr.  biboracicum  oder  der  Gebrauch  eines 
alkalischen  Mineralwassers  als  Gurgelwasser,  welchen  beiden  Sie  etwa 
einen  Kaffeelöffel  der  nachfolgenden  Mischung  auf  ein  Weinglas  des 
lauen  Gurgel wassers  zusetzen  können: 

Rp.  :  Menthol  3-0, 
Tinct.  chin., 

Tinct.  eucal'i^ti  aa.  15'0, 
Tinct.  guajaci  20"0, 
Tinct.  vanill.  2-0, 
Alcohol.  absolut.   100-0. 
M.  D.  S.  Als  Mundwasser! 
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"^un'rFoetoT'^x^  ^°    bereits  Erscheinungen    von  Caries    der  Zähne,    Foetor    ex 


ore. 


ore  etc.  bestehen,  dort  wäre  etwa  folgendes  Gargarisma  zu  empfehlen: 

Rp.:  ß-Naphthol  0-20, 

Natr.  biboracic.   SO'O, 
Aq.  menth.   150-0, 
Aq.  fervid.  q.  s.  ad  lOOO'O. 
M.  f.   Gargarisma. 
S.  TägHch  mehrmals  zu  gebrauchendes  Mundwasser. 

Stomatitis.  Bei    schmerzhaftcr    acuter   Entzündung    des    Zahnfleisches,    der 

Zungen-  und  Mundschleimhaut  mögen  Sie  verwenden: 

Rp. :  Tinct.  opii  croeat.  3'0, 
Kai.  chloric, 

Natr.  biboracic.  aa.   lO'O, 
*  Aq.  naphae  30"0, 

Decoct.  rad.  althaeae, 
Decoct.  capit.  papaveris  aa.  500"0. 
M.  D.  S.  Gurgelwasser    (vor    dem   jedesmaligen  Gebrauch  durch  Einstellen  in 
heisses  Wasser  lau  zu  erwärmen). 

Magen-  Darm-  Falls    im    Verlaufe    eines  Diabetes  mellitus    die  Symptome  einer 

erkrankungen.  •!       i^ 

acuten  Dyspepsie,  respective  eines  acuten  Magen-  oder  Darmkatarrhs 
eintreten  —  stets  ein  äusserst  ernst  zu  nehmender  Zwischenfall,  weil 
das  Wohl  des  Diabetikers  sozusagen  vom  Wohle  seines  Magens  ab- 
hängt —  so  rathe  ich  Ihnen,  nicht  lange  die  Zeit  zu  verzetteln  durch 
Aenderung  der  bisherigen  Diät,  durch  etwaige  mildere  Diätvorschriften. 
Viel  besser  erscheint  es  mir  vielmehr,  sofort  nach  dem  Auftreten  der 
Magendarmsymptome  ein  bis  zwei  förmliche  Hungertage  einzuschalten, 
an  denen  die  Kranken  nichts  anderes  als  1 — 1\/2^  Rothweines,  ge- 
mischt mit  Wasser,  zwecks  Stillung  des  Durstes  und  Erhaltung  der 
Körperkräfte  bekommen.  Anbei  sei  übrigens  erwähnt,  dass  gegen  das 
enorm  hohe  Durstgefühl  auch  nicht  blos  unter  den  augenblicklich 
verhandelten  Verhältnissen,  sondern  überhaupt  beim  Diabetiker  Cigar- 
renrauchen  gute  Dienste  leistet.  In  manchen  anderen  Fällen,  selbst 
der  schweren  Form,  ist  mehrtägiger  ausschliesslicher  Gebrauch  von 
gekochter  Milch  und  Haferschleim  bei  eventuell  gleichzeitiger  Ein- 
nahme kleiner  Opiumdosen  von  Erfolg  gekrönt.  Sind  unter  einer  dieser 
Methoden  die  Erscheinungen  gebessert,  dann  findet  die  weitere  Behand- 
lung nach  den  Regeln  der  Therapie  acuter,  dyspeptischer  Störungen 
überhaupt  statt,  selbstverständlich  unter  Berücksichtigung  der  anti- 
diabetischen Diät. 

Weder    die    complicativen    Erkrankungen    seitens    des    Herzens, 
noch  jene    seitens    der  Leber    und  der  Nieren   können   eine  Therapie 
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beanspruchen,    Avelche    verschieden   wäre    von  jener  Therapie,   welche 

■wir  durchzuführen  gewohnt  sind  auch  dort,  wo  die  in  Rede  stehenden 

Erkrankungen  nicht  Folge  eines  Diabetes  mellitus  sind.  Nur  das  Eine 

wäre  vielleicht  hervorzuheben:     Acquirirt    ein  Diabetiker  im  Verlaufe 

seiner  Erkrankung  einen  veritablen  Morbus  Brightii,  dann  müssen  Sie  Morbus  Brightü. 

auf  diesen  letzteren  vor  Allem  Gewicht  legen,  während  die  Rücksichten 

auf  den  Diabetes    gänzlich    in  den  Hintergrund    zu  treten  haben.    Sie 

werden  dann  unverzüglich  Milchdiät  einleiten. 

Unter  den  complicirenden  Erkrankungen  der  Lungen  nimmt  die 
wichtio'ste    Stellung    ein    die    bei    Diabetes    so    häufige  Lung'entuber-    Lungentuber- 

c  <o  ^  o  o  culose. 

culose.  Auch  sie  besitzt  als  Complication  keine  von  der  gewohnten 
irgend  abweichende  Therapie.  Wo  dieselbe  ausgebrochen,  dort  werden 
Sie  den  allergrössten  Werth  auf  thunlichst  reiche  Fettnahrung  legen, 
werden  innerlich  Leberthran,  freilich  mit  fraglichem  Nutzen,  ebenso 
Kreosot  und  dessen  Derivate  verabreichen,  wie  Sie  diese  bei  der  Tuber- 
culose  der  Lunge  als  selbstständiger  Aflfection  geben. 

Ich  habe  sonach  nur  noch  über  die  Therapie  eines  einzigen  Zu- 
falles, der  beim  Diabetes  mellitus  häufig  genug  intercurrirt,  zu  berichten, 
über  die  Therapie  des  Coma  diabeticum.  Hierunter  verstehe  ich  ienes    ^""^.^  *^^^^®" 

S:  J  ticum. 

Koma  eines  Diabetikers,   bei  welchem  deutliche  Acetessigsäurereaction 

und  Oxybuttersäureausscheidung   im  Urin  nachweisbar  ist,  nicht  etwa 

jenes,   wie    es    plötzlich    entstehen   kann    in  Folge  von  Herzschwäche. 

Wo  dieses  echte  Coma  diabeticum  durch  Auftreten  gewisser  prämoni-  Drohendes  Koma. 

torischen  Symptome  wie  anormaler  Hirnthätigkeit  (Neigung  zu  Apathie, 

zu  Schlafsucht  oder  cerebrale  Erregtheit),  durch  digestive  Beschwerden, 

die    charakteristische    Athmungs Veränderung,    den    Aceton geruch    aus 

dem  Mund  und  endlich  durch  den  steigenden  Aceton-  und  Acetessig- 

säuregehalt    des  Urins    vorausgesehen    werden    kann,    dort   lassen   Sie  Unterbrechung 

ö  O  ?  der  bisherigen 

vor  Allem  sofortige  Aenderung  in  der  Diät  eintreten.    Eine  bis  dahin         ^^'^'• 
geübte  strenge  Fleischfettdiät  muss  augenblicklich  unterbrochen  werden 
durch  gleichzeitige  Verabfolgung  von  Brot,  Kartoffeln  und  Milch.  Und 
ebenso  soll  aber  auch  gerade  das  Gegentheil  —  wie  mindestens  Noorden 
neuestens  räth  —  eine  bis  dahin  eingehaltene  reichlichere  Kohlehydrat- 
nahrung augenblicklich  dahin  abgeändert  werden,  dass  die  Menge  der 
Kohlehydrate  stark  reducirt  und  an  ihrer  Statt  erhebliche  Mengen  von 
Fleisch  und  Fett  verabfolgt  werden.  Gleichzeitig  gebe  man  grosse  Dosen   viei  Alkohol, 
von  Alkohol,  in  kleinen  Einzelrationen  über  den  Tag  vertheilt,  welche 
auch  als  unentbehrliche  Excitantia  wirksam  sind.  Jede  bis  zum  Momente 
des  drohenden  Comas  durchgeführte  medicamentöse  Therapie,  speciell  ^on  Anupyrin, 
jene  von  Antipyrin,  Opium,   Brom  als   Nervidepressoren  ist  sofort  zu  opium,  Brom. 
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Abführmittel,    gigtiren.     Man    verordne    ein    salinisclies  Abführmittel,  etwa  15  0  Natr. 

Natr.  bicarbonic.  '  -^"i/    ^louux. 

sulfuricum    und   Tags    darauf,   wie  jeden  folgenden   Tag   6 — 8g  Natr. 
bicarbonicum,  gelöst  in   einem  alkalischen  Mineralwasser,  wovon  1 — 2 
^"Yhät^^keu'^'^*^  Flaschen  tagsüber  auszutrinken  sind.  Bei  Symptomen  schlechter  Herz- 
action  kann  etwas  Digitalis  oder  Coffein  am  Platze  sein. 

Ist  das  Coma  diabeticum  bereits  ausgebrochen,  dann  mag  man 
immerhin  seine  Zuflucht  nehmen  zur  intravenösen  Injection  von  Al- 
kalien, wenngleich  dieselben  höchstens  einen  vorübergehenden,  nie  aber 
einen  länger  dauernden  Erfolg  zu  bewirken  vermochten.  Sie  injiciren 
etwa  1 1  (viermal  je  250^  in  dreistündigen  Intervallen)  einer  0'6%igen 
sterilen  Kochsalzlösung,  in  welcher  Sie  zweckmässig  50^  Soda  auf- 
gelöst haben.  Die  Anwendung  unserer  Analeptica,  Anwendung  von 
Sauerstoffinhalationen    werden    Sie    begreiflicher    Weise    oftmals    nicht 


Entwickeltes 

Koma. 

Intravenöse 

Injection  von 

Alkalien. 


umgehen  können. 


Aetiologiscbe 
Therapie. 


Symptomatische 
Therapie. 


Reduotion  der 

Flüssigkeit. 


Therapie  des  Diabetes  insipidus. 

Mit  wenigen  Worten  darf  ich  die  Therapie  dieser  Erkrankung 
erledigen,  welche  mit  dem  Diabetes  mellitus  nur  in  Hinsicht  auf 
mancherlei  Symptome  Aehnlichkeit  besitzt  und  doch  zweifellos  auf 
einer  Erkrankung  des  Nervensystems,  speciell  der  Gefässnerven  der 
Niere  (vielleicht  auch  des  das  Durstgefühl  vermittelnden  Nervus  vagas) 
beruht.  Die  Therapie  dieser  Erkrankung  ist  recht  armselig.  Wo  sie 
nicht  ätiologisch  angreifen  kann  (Verletzungen  des  Gehirnes,  Hirn- 
syphilis, Hysterie),  dort  würde  ich  nach  eigener  Erfahrung  und  gegen 
V.  Mehring  einen  guten  Behelf  zur  Bekämpfung  der  Aöection.  respective 
ihrer  hervorstechendsten  Krankheitssymptome  (Polyurie  und  Polydipsie) 
in  einer  thunlichsten  Reduction  der  Flüssigkeitszufuhr  sehen,  die  auch, 
wie  ich  selbst  erfahren  habe,  dort  gute  Dienste  leistet,  wo  zuversichtlich 
nicht  die  Polydipsie  als  primäres  Phänomen  vorhanden  war.  Gegen 
den  heftigen  Durst  kann  man  durch  Verabreichung  von  säuerlichen 
Getränken,  speciell  von  Limonaden  oder  von  Eisstückchen,  eventuell 
auch  durch  gleichzeitige  und  wohlüberwachte  Einnahme  kleiner  Opium- 
dosen, aber  auch  Cigarrenrauchen,  wirksam  einschreiten.  Die  Nahrung 
sei  im  Uebrigen  eine  reichliche  und  kräftige  gemischte  Kost. 

Von  den  Arzneimitteln  benützen  wir  selbst  fast  ausschliesslich 
die  von  Trousseau  wärmstens  empfohlene  Valeriana  in  grossen 
Dosen.  Sie  können  receptiren: 

Rp.  Pulv.  rad.  valerian.  60.0, 

D.  S.   3  mal  tätlich  1  Kaffeelöffel. 


Oder 


Oder: 
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Rp.  Tinct.  yaleiian.   spl.   80'0, 

D.  S.   3 mal  täglich  25 — 30  Tropfen  auf  Zucker. 


Rp.  Extr.  valerian.  30-0. 
Pulv.  valerianae  q.  s. 
M.  f.  1.  a.  pill.  Nr.  centum. 
S.  6—12  Pillen  (i.  e.  3  mal  täglich  4  Pillen). 

Daneben  hat  sich  nur  das  Antipyrin  eines  gewissen  Rufes  zu  Antipyrin. 
erfreuen,  das  Sie  in  Tagesmengen  von  etwa  2 — Sg  geben.  Seeale  cor- 
nutum.  Arsen.  Natrium  salicylicum  sollen  ausser  anderen  Mitteln  in 
einzelnen  Fällen  sich  wirksam  erwiesen  haben.  Ich  selber  habe  von 
keinem  dieser  Medicamente  irgend  welchen  merkbaren  Erfolg  gesehen, 
ebensowenig  von  innerer  Darreichung  des  neuerlich  empfohlenen,  weil 
in  einem  Falle  angeblich  wirksamen  Nebennierenextractes,  das  ich  in 
einem  Falle  von  Diabetes  insipidus  ganz  ohne  Nutzen  verabfolgt  habe. 
Auch  Galvanisation  des  Halsmarkes  soll  Nutzen  gestiftet  haben.  Ich 
halte  endlich  für  sehr  wichtig,  Ihr  Augenmerk  auf  die  Hautpflege  der  Hautpflege. 
an  Diabetes  insipidus  erkrankten  Individuen  zu  lenken,  demnach  auf 
den  Gebrauch  von  Abreibunsren  und  Bädern. 


Beliaiidluiig  der  Fettsucht. 

Ich  erachte  es  für  geboten,  an  erster  Stelle  der  Forderung  Raum  Fäu'^  ^ou^Feu- 
zu  verschaffen,    welche   überwiegend   häufig  selbst  in  grösseren  Lehr-        ^'^''^*- 
büchern  der  inneren  Medicin  und  in  Handbüchern  der  Therapie  nicht 
respectirt  wird,  mit  Rücksicht  auf  die  Behandlung  der  Fettsucht  jene 
Fälle,  welche  einer  veritablen  Ueberfütterung  des  Menschen  ihre  Ent- 
stehung verdankten,  wohl  zu  trennen  von  jenen,    bei   denen  diese  nie 
stattgefunden,   trotzdem    aber,    sogar   trotz  relativ  ungenügender  Kost, 
sei    es    in   Folge    hereditärer  Veranlagung,    sei    es   in  Folge    sonstiger 
pathologischer  Vorbedingungen,  sich   Fettsucht  entwickelte.    Einem  so 
häufig  bei  jedem  Falle  dieser  Erkrankung  schablonenhaft  entworfenen 
diätetischen  Regimen   unterordnen   sich  eben  nur  die  Fälle  der  ersten 
Gruppe,  bei  welcher  die  Fettsucht  einer  Luxusconsumption  der  Nahrung  ^ij  *'^*g^'^^*g^°^'_ 
entsprungen  ist.    Nur  mit  dieser  Gruppe  wollen  wir  uns  zunächst  be-      sumpuon. 
schäftigen. 

Es  darf  als  feststehend  gelten,  dass  durch  Eiweissnahrung  allein  f;jjfj«y^°^g; 
ausgiebigerer  Fettansatz  nicht  erreicht  wird.  Führt  der  Mensch  selbst  ^^-^^'g^^^/^^'^" 
abnorm    hohe    Mengen    von  Eiweisskörpern  ein,    so  ist  die  Folge  nur     Fettansatz. 
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die  einer  quantitativ  abnormen  Eiweisszersetzung.  Aufspeicherung  im 
Organismus,  etwa  in  Form  von  Fett,  in  praktisch  in  Betracht  kommen- 
der Menge  findet  nicht  statt.  Anders  die  beiden  übrigen  Nährstoffe, 
die  Kohlehydrate  und  Brette.  Sie  beide  begünstigen,  in  übergrosser 
Quantität  dem  menschlichen  Körper  einverleibt,  zweifellos  auch  abnorm 
reichen  Fettansatz,  wobei  es  für  unsere  Betrachtungen  ziemlich  irrelevant 
ist,  ob  die  Kohlehydrate  im  Körper  in  Fett  umgewandelt  werden  oder 
ihre  Einfuhr  nur  fettsparend  wirkt,  i.  e.  das  bereits  vorhandene  Körperfett 
insolange  verschont  wird,  als  Kohlehydrate  zur  Verbrennung  verfügbar 
sind.  Ich  halte  die  erstere  Ansicht  für  die  richtige.  Aus  diesen  in  der 
Ernährungsphysiologie  feststehenden  Sätzen  ergibt  sich  aber  für  die 
Diätetische  The- (jiätetischc    Therapie  der  auf  Luxusconsumption  beruhenden  Fettsucht 

rapie.  -*  ^ 

Keduction  der  (^q   fast  s  Selbstverständliche    Folge :    will    man    Reduction    des    aufe-e- 

Fett-  und  Kohle-  _  ..... 

hydratnahrung.  speicherten  Körpcrfcttes  erzielen,  so  restringire  man  die  in  der  Nahrung 
zugeführten  Mengen  von  Fett  und  Kohlehvdraten.  Des  Weiteren  aber 
erscheint  es  wichtiger,  die  Reduction  bei  den  Kohlehydraten  zu  beginnen 
und  weit  ausgiebiger  durchzuführen  als  bei  der  Fettnahrung,  nicht  etwa 
desshalb,  als  ob  die  Fette  minder  gute  Fettbildner  wären,  als  es  die 
Kohlehydrate  mindestens  indirect  sind,  sondern  vielmehr  aus  dem 
Grunde,  weil  man  die  Kohlehydrate  in  unvergleichlich  grösseren  Mengen 
gemessen  kann  als  die  Fette,  die,  in  geringerer  Dosis  eingeführt,  bereits 
Sättigungsgefühl  erzeugen,  früher  als  die  meisten  Kohlehydrate.  Die  Vege- 
tabilien,  speciell  die  frischen  Gremüse,  nicht  die  trockenen  Hülsenfrüchte, 
bilden  allerdings  hievon  aus  später  erwähnten  Gründen  eine  Ausnahme. 

Reduction  der  ßj^g  gig  icdoch  ZU  dicscr  Reductiou  der  Kohlehydrat-  und  Fett- 

Gesammtnah-  -^  -^ 

rung.  nahrung  schreiten,  rathe  ich  Ihnen  nach  Pfeiffer's  Vorgang  zunächst 
eine  Erniedrigung  der  gesammten  Nahrung,  die  ja  bis  dahin  abnorm 
reichlich  zugemessen  wurde,  soweit  zu  versuchen,  dass  Ihr  Patient  sich 
im  Genüsse  jener  Erhaltungskost  befindet,  welche  dem  seinem  Alter 
entsprechenden  ideellen  Körpergewicht  entspricht,  d.  h.  jener  Kost- 
ordnung, bei  welcher  auf  das  Kilogramm  Körpergewicht,  wie  Seite  261 
bereits  auseinandergesetzt,  l'l  g  Eiweiss,  0'8^  Fett  und  l'lg  Kohle- 
hydrate der  Nahrung  entfallen  und  wobei  der  Kranke  als  nur  so  schwer 
an  Gewicht  angenommen  wird,  als  er  unter  physiologischen  Verhält- 
nissen factisch  sein  sollte.  Mit  dieser  Kost  nimmt  ja  der  Kranke  — 
im  Vergleich  zu  früher  —  merklich  weniger  Nahrung  zu  sich  und 
schon  dadurch  allein,  dass  er  blos  eine  seinem  ideellen  Körpergewichte 
zukommende,  dabei  aber  nach  den  Regeln  der  physiologischen  Er- 
nährung quoad  Vertheilung  von  Eiweiss,  Fett  und  Kohlehydraten 
geordnete    Nahrung    einnimmt,    kann    er    in    gerade    wünschenswert!! 
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langsamem  Schritte  an  Fett  einbiissen.  Dies  beweist  auch  die  praktische 
Erfahrung,  freilich  durchaus  nicht  in  allen  Fällen.  Am  gesammten 
Ernährungszustande  büsst  hiebei  der  Kranke  nicht  übernormal  ein; 
denn  seine  nach  Calorien  berechnete  Nahrung  ist  seine  —  ideelle  — 
Erhaltungskost.  Um  diese  aber  berechnen  zu  können,  dazu  bedürfen 
wir,  wie  selbstverständlich  ist,  zunächst  der  Kenntniss  des  unter 
phYsioIo2:ischen  Verhältnissen  den  verschieden  alten  Menschen  annähernd  ,4.'>^'''  »""össe, 

r     J  ^  Korpergewicht. 

zukommenden  Körpergewichtes.  Quetelet's  Tabelle,  welche  zudem  auch 
auf  die  Körperlänge  Rücksicht  nimmt,  gibt  uns  hierüber  genügenden 
Aufschluss.  Der  Gesunde  soll  in  den  verschiedenen  Lebensaltern  und 
bei  verschiedener  Körpergrösse  die  nachstehenden  Gewichte  aufweisen: 


Man 
Alter 
(Jahre) 

0 

n  e  r 

Grösse 
(in  Metern) 

05 

Gewicht 
(Kilogramm) 

3-2 

1 

0-7 

9  45 

2 

0-77 

11-34 

3 

0-86 

12-47 

4 

0-92 

14-23 

5 

0-99 

15-77 

6 

1-05 

17-24 

7 

1-11 

19-10 

8 

116 

20-76 

9 

1-22 

22-65 

10 

1-28 

24-52 

11 

1-33 

27-1 

12 

1-39 

29-8 

13 

1-44 

34-4 

14 

1-49 

38-8 

15 

1'55 

43-6 

16 

1-59 

49-7 

17 

1-63 

52-9 

18 

1-66 

57-9 

20 

1-67 

60-1 

25 

1-68 

62-9 

30 

1-68 

63-7 

40 

1-68 

63-7 

50 

1-67 

63-5 

60 

1-63 

62-9 

70 

1-62 

59-5 

iV  e  i  b  e  r 

Grösse 

Gewich' 

0-49 

2-91 

0-69 

8-79 

0-78 

10-67 

0-85 

11-79 

0-92 

1300 

0'98 

14-36 

1-10 

16-01 

1-15 

17-54 

1-18 

1908 

1-19 

21-36 

1-25 

23-52 

1-30 

25-7 

1-35 

29-8 

1-40 

32-9 

1-45 

36-7 

1-49 

40-4 

1-54 

43-6 

1-56 

47-3 

1-56 

51-0 

1-57 

52-3 

1-58 

53-3 

1-58 

54-3 

1-58 

55-2 

1-53 

56-2 

1-52 

54-3 

1-52 

51-3 
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Erhaltung  des 

Stickstoffgleich- 

gewiclues. 


Verschiebung  der 
einzelnen     Stoff- 
gruppen inner- 
halb   der   Erhal- 
tungskost. 


Wasser- 
entziehung. 


Flüssigkeits- 
entziehung. 


Hat  man  diese  Tabelle  vor  Augen,  dann  ist  es  ein  Leichtes,  nach 
derselben  die  dem  Normalgewichte  entsprechende  Erhaltungskost  zu 
berechnen  und  zu  verordnen.  Unter  Einhaltung  derselben  wird  mancher 
Fettsüchtige  an  Fett  einbtissen,  ohne  jemals  gleichzeitig  Schaden  zu 
leiden  an  seinem  Eiweissbestand.  Diesen  zu  controliren,  sich  von  Zeit 
zu  Zeit  Rechenschaft  zu  geben  über  den  Bestand  des  Stickstoffgleich- 
gewichtes, müssen  Sie,  wo  immer  dies  nur  angeht,  durch  Untersuchung 
des  Stickstofifgehaltes  von  Harn  und  Stuhl  erstreben;  denn  keine  Ent- 
fettungscur  darf  mit  Reduction  auch  des  Eiweissbestandes  einhergehen. 
Sollte  eine  solche  aber  einmal  zu  constatiren  sein,  dann  steuern  Sie 
derselben  augenblicklich  durch  über  die  Erhaltungskost  erhöhte  Mehr- 
gabe von  Eiweissnahrung. 

Wo  es  nicht  glückt,  durch  diese  einfache  Verordnung  der  Erhaltungs- 
kost eine  Abnahme  des  Fettbestandes  herbeizuführen,  dort  versuchen 
Sie  eine  Verschiebung  der  einzelnen  Nährstoffgruppen  innerhalb  dieser 
Kostordnung  derart  durchzuführen,  dass  Sie  relativ  weniger  Kohlehydrate, 
respective  Fett,  dagegen  dem  Calorienbedürfniss  entsprechend  erhöhtere 
Mehrzufiihr  von  Eiweissnahrung  vornehmen.  Ich  rathe  Ihnen  aber  nur 
zu  ganz  allmäliger  Reducirung  der  beiden  erstgenannten  Nahrungsstoffe, 
kann  daher  nicht  einverstanden  sein  mit  der  ab  ovo  bei  Fettsucht 
inscenirten  Banting-,  Ebstein-  oder  Oertelcur,  sondern  glaube, 
dass  man  wie  überall  in  der  Therapie  auch  in  der  Behandlung  der 
Fettsucht  strenge  individualisiren  muss.  Ich  übergehe  daher  auch  die 
Detaillirung  dieser  zweifellos  in  manchen  Fällen  von  Fettsucht  erfolg- 
reich angewendeten  Curmethoden,  die  für  mich  wenigstens  mehr 
historischen  als  praktischen  Werth  besitzen. 

Nur  ein  Moment  möchte  ich  im  Hinblick  auf  Oertel's  Verfahren 
streifen,  die  Frage  nach  der  Wasserentziehung  bei  Entfettungscuren.  Mein 
Standpunkt  ist  diesbezüglich  kurz  gesagt  folgender:  Nur  dort,  wo  ich 
selber  durch  Vergleich  der  eingenommenen  und  ausgeschiedenen  Flüssig- 
keit mich  überzeugt  habe,  dass  Wasser  im  Organismus  retinirt  wird,  wo 
also  Hydrämie  besteht,  dort  trete  ich  entschieden  für  die  Wasserent- 
ziehung ein  bis  zu  einer  derart  fixirten  Grenze,  dass  täglich  doch 
wenigstens  1500  cw^  Wasser  getrunken  werden.  Ich  würde  unter  dieses 
Minimum  nicht  herabgehen  wegen  der  Gefahr  einer  consecutiven  Nieren- 
entzündung. Lässt  sich  eine  derartige  Wasserretention  nicht  constatiren, 
dann  halte  ich  eine  Beschränkung  des  Wassergenusses  wenigstens  bis 
auf  Weiteres  für  zwecklos;  denn  ich  sehe  nirgends  begründet,  dass 
diese  eine  Entfettung  des  Organismus  befördert.  Anders  selbstver- 
ständlich, wenn  wir  andere  Flüssigkeiten  als  Wasser  im  Auge  haben.  Es 
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bedarf  keines  weiteren  Wortes,  dass  Genuss  von  Bier,  von  irgend  süssem 
Wein  oder  Most,  von  Milcli,  Kaffee  oder  Cacao  oder  Thee  nicht  gleich 
belanglos  sein  kann.  Wir  sind  vielmehr  verpflichtet,  wo  wir  eine  dieser 
Flüssigkeiten  gestatten,  ihren  Nährwerth  stricte  in  unsere  Kosttabelle 
einzurechnen. 

Treffen  wir  aber  auch   keine  Vorkehrung  bezüglich  der  Wasser- „'?''^"""°^  1®^ 

~  ~  Wassereinnahme 

reduction,   so   halte  ich   es  hino-egen   nicht   für  i^leichgiltig,  wann  der    \°'^  'l'"'  ^^^' 

'  o    o  t-'  r>        0  7  nähme  der  testen 

Kranke  die  ihm  gestattete  Flüssigkeit  mit  Rücksicht  auf  die  Mahl-  Nahrung. 
Zeiten  zu  sich  nimmt.  Ich  glaube  in  der  Annahme  nicht  zu  irren,  dass, 
AVer  zur  Mahlzeit  nicht  trinkt,  viel  rascher  sich  gesättigt  fühlt,  als 
iener,  der  während  der  Mahlzeit  auch  Flüssigkeit  zu  sich  nimmt. 
Dieser  Annahme  wenigstens  entspricht  auch  unser  Volksurtheil.  Und 
demgemäss  würde  ich  es  bei  der  Vornahme  einer  Entfettungscur  für 
vortheilhaft  halten,  das  Trinken  während  der  Mahlzeit  gänzlich  zu  ver- 
bieten und  erst  eine  Zeit  lang  nach  derselben  Flüssigkeitsaufnahme 
zu  gestatten. 

Stehen    wir    endlich    einem  Falle    von  Fettsucht    gegenüber,    bei  ^ohreh°y^ra" 
dem    auch    diese  Einschränkung    von  Kohlehydrat-    und    Fettnahrung  ^^j^g""^,'^/'^^^^. 
bei  entsprechend  erhöhter  Eiweissration  stets  innerhalb  des  Ausmasses™^^*^^^^^!^""^''^' 
der  Erhaltungskost    nichts    fruchtet,    dann    müssen   Sie    einen    letzten 
Weg    —   jedoch    ungemein    vorsichtig    —    unter    steter  Controle    der 
Herzkraft  etwa    durch  Basch'   Sphygmomanometer    und    der  Muskel- 
kraft   durchs    Dynamometer    einschlagen,    jenen    der    Reduction    der 
Nahrung    unter    die  Erhaltungskost,    demnach  jenen  einer  Hungercur, 
als  welche  Banting's,  Ebstein's,  wie  OerteTs  Methoden  gleichmässig 
gelten    müssen.    Hiebei    beginnen  Sie,    wie    fast    selbstredend,    mit  der 
Verminderung  der  Kohlehydratzufuhr  derart,  dass  Sie  etwa  von  Woche 
za  Woche  je  50 — 100^  Kohlehydrate  weniger  zuführen;    Sie  können 
auf  diesem  Wege  fortschreiten  soweit,  dass  die  gesammte  Tagesmenge 
von  eingeführten  Kohlehydraten  nicht  mehr  als  100^  beträgt.    Hiebei 
werden  Sie  unablässig  den  Eiweissbestand  des  Organismus  überwachen 
und    zu    schützen    wissen.   Da    es  aber  in  praxi  wohl  äusserst  schwer 
fällt,  durch  quantitative  Bestimmung  des  Stickstoffes,  respective  Harn- 
stoffes im  24stündigen  Urin    sich    Aviederholt  Klarheit    zu    verschaffen, 
da    Sphygmometer    und    Dynamometer   nicht    immer    zur    Verfügung 
stehen,  werden  wir  jederzeit  auf  den  Eintritt  von  klinischen  Symptomen  p^ÖJ^e^^fne/'Ei- 
achten.  welche  wir  als  Folge  einer  etwas  zu  energischen  Entfettungscur,  ^^^^^^'^"'p  ^^'®' 
beziehungsweise  einer  mit  einer  solchen  einhergehenden  abnorm  hohen 
Körpereiweissspaltung    im    Organismus    kennen.     Hieher    zählen    Be- 
schaffenheit  der  Herztöne,  der  Pulse  und  des  Blutdruckes,    muskuläre 
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Leistungsfälligkeit,  respective  Ermüdungsgefülile,  Scliwindelanfälle,  Ver- 
dauungsstörungen, Schlaflosigkeit,  psychische  Depression,  Erscheinungen, 
welche  uns  eine  sofortis-e  ZuWe  zur  bisherigen  Eiweissration  auf- 
drängen. 

Führt  auch  diese  Kohlehydratentziehung  vielleicht  nur  zeitweilig 
oder  gar  nicht  zum  Ziele,  dann  heisst  es  schliesslich  noch  die  Fett- 
portion restringiren  unter  neuerlicher  Erhöhung  der  Eiweissquantitäten. 
So  vorgehend  werden  Sie,  ohne  je  den  Patienten  zu  gefährden,  wie  dies  die 
Banting-,  Oertel-,  weniger  die  Ebsteincur  nicht  umgehen  konnten, 
völlig  zufriedenstellende  Entfettungscuren  durchzuführen  vermögen. 

Fragen  wir  uns  zu  Ende  der  Besprechung  der  diätetischen 
Therapie  schliesslich  noch,  welche  unserer  Nahrungsmittel  wohl  am 
ehesten*  verboten  werden,  so  müssen  wir  als  solche  alle  kohleh^^drat- 
reichsten  Speisen,  wie  die  süssen  Gebäcke  und  Mehlspeisen,  Zucker, 
Rüben,  Erdäpfel,  grössere  Mengen  Brotes,  an  dessen  Statt  übrigens 
recht  zweckmässig  das  dann  in  relativ  grösserem  Ausmasse  erlaubbare, 
weil  eiweissreichere  Aleuronatbrot  treten  kann,  Milch,  Bier,  Liqueur 
und  Wein,  mit  Ausnahme  etwa  von  leichtem  Oesterreicher-,  Mosel-  oder 
ganz  leichtem  Bordeauxwein  aufzählen.  Geringe  Mengen  stärkerer 
Weine,  respective  Alkoholica  (Cognac)  sind  dort  am  Platze,  wo  wegen 
Fettherz  Erscheinungen  von  Herzin suftlcienz  sich  geltend  machen.  Die 
Vegetabilien  aber,  ausgenommen  die  Hülsenfrüchte,  wiewohl  zu  den 
Kohlehydraten  gehörig,  zu  verbieten,  respective  auch  nur  erheblich  zu 
reduciren,  sehe  ich  keinen  Grund;  denn  sie  werden  im  Darme  doch 
nur  zum  geringsten  Theile  resorbirt,  liefern  demnach  in,  wenn  auch 
grösserer  Menge  eingeführt,  nur  wenig  Brennwerth,  erfordern  zudem 
erhöhte  Arbeit  des  Verdauungstractes  und  verschaffen  in  Rücksicht 
auf  die  relativ  grosse  Masse  ein  wünschenswerthes  Sättigungsgefühl. 
Alle  Salatgattungen,  Gurken-,  Krautsorten,  Spargel,  Spinat,  Kohl  würde 
ich  desshalb  ohneweiters  verabfolgen. 

Neben  der  diätetischen  Therapie  spielt  bei  der  Behandlung  der 
auf  Luxusconsumption  der  Nahrung  beruhenden  Fettsucht  Körper- 
bewegung eine  hervorragende  Rolle.  Wo  das  Herz  intact  ist,  dort  muss 
dieselbe  in  jeder  Weise,  jedoch  nicht  in  plötzlich  forcirtem  Grade, 
sondern  in  langsam  steigendem  Masse  geübt  und  kann  durch  jeden 
vernünftigen  Sport  ausgeführt  werden.  Ich  möchte  allerdings  nicht  un- 
erwähnt lassen,  dass  manche  Patienten  bei  Uebung  eines  Sportes,  speciell 
beispielsweise  des  Reitens  oder  Bicyclefahrens  etc.,  einen  weit  grösseren 
Appetit  bekommen.  Auch  diese  Patienten  mit  der  Erhaltungskost  zu 
befriedigen,  ist  eine  erhöhte  Plas^'e  für  Aerzte  und  Kranke.  Wo  gleich- 
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zeitig  neben  Fettsucht  auch  Fettherz  vorliegt,  dort  ist  es  Sache  des  Fettherz. 
Arztes,  das  Mass  der  erlaubten  Körperbewegung  genau  zu  dosiren. 
Gibt  es  manchmal  Fälle,  wo  Sie  lediglich  mit  passiver  Körperbewegung, 
respective  mit  Massage  oder  etwa  mit  Zimmergymnastik  werden  be- 
ginnen können,  so  eignet  sich  andererseits  für  die  zu  leistende  Muskel- 
übung nichts  besser  als  Oertel's  Terraincur  oder  die  Benützung  eines 
Schrittmessers. 

\\ie  man  das  Mass  der  Körperbewegung  bei  dem  Fettleibigen 
in  abnormer  Weise  zu  erhöhen  bestrebt  ist,  so  gestattet  man  demselben 
umgekehrt  eine  nur  relativ  kurze  Schlafenszeit,  als  deren  Maximum  Scwaf. 
ich  etwa  7 —  8  Stunden  ansetzen  würde.  Nie  schlafe  oder  ruhe  auch 
nur  der  Fettleibige  nach  den  Mahlzeiten;  im  Gegentheil,  gerade  diese 
Zeit  verwende  er  ganz  besonders  für  Spaziergänge. 

Bäder  stehen  in  gutem  Rufe  bei  der  Behandlung    der  Fettsucht,        Bäder, 
voran    Heissluft-    und  Dampfbäder,    deren  Anwendung    natürlich    ein 
intactes  Herz-    und   Gefässsystem    (Häufigkeit    der  Arteriosklerose   bei 
Adipositas!)    voraussetzt.    Auch    kalte    hydriatische  Proceduren,    kühle 
Abreibungen,  Bäder  und  Douchen  erscheinen  von  Nutzen. 

Nur  relativ  Weniges  lässt  sich  über  die  medicamentöse  Therapie  Medicamentöse 

~  J^  Therapie. 

der  auf  Luxusnahrung  basirten  Fettsucht  aussagen.  Obenan  steht  die 
meist  durch  4 — 6  Wochen  ausgedehnte  therapeutische  Anwendung 
bestimmter,  speciell  der  alkalisch-salinischen  Mineralwässer  im  Curorte   Aikaiiseh-saii- 

^       i  nische  Wasser. 

selbst,  in  welchem  eben  —  und  darin  liegt  wohl  die  vorzügliche  Erklärung 
für  die  anerkannte  Wirkung  solcher  Curen  —  mit  der  Trinkcur  auch 
eine  entsprechende  diätetische  und  gymnastische  Cur,  eventuell  neben 
einer  für  passend  gefundenen  Badecur  (kohlensäurehältige  Bäder,  Moor- 
bäder, Stahlbäder,  Dampfbäder)  verbunden  wird.  Hier  verdienen  in 
erster  Reihe  die  kalten  Glaubersalzwässer  wie  Marienbad  und  Tarasp 
genannt  zu  werden.  Die  warmen  Wässer  werden  bei  Fettsucht  im  All- 
gemeinen nur  selten  in  Anwendung  gezogen;  auf  eine  specielle  Indi- 
cation  der  letzteren  werde  ich  sofort  zu  sprechen  kommen.  Wo  nur 
relativ  geringe  Grade  von  Fettsucht  vorliegen,  dort  bleibt  der  Erfolg 
auch  nicht  aus  bei  Gebrauch  unserer  Kochsalzwässer,  speciell  von 
Homburg  und  Kissingen.  Kisch.  welcher  eine  ausnehmend  grosse  Er- 
fahrung besitzt  hinsichtlich  der  Badetherapie  der  Fettsucht,  lässt  meist 
700 — 1000^  Marienbader  Kreuz-  oder  Ferdinandsbrunnen,  vertheilt 
auf  3—4  Becher  in  Pausen  von  je  15 — 20  Minuten,  Morgens  nüchtern 
trinken,  worauf  ein  1 — 2  Stunden  währender  Waldspaziergang  und  erst 
dann  Einnahme  des  entsprechend  gewählten  Frühstückes  erfolgt.  Als 
Nachcur    nach    Marienbad    empfiehlt    derselbe    Autor    Aufenthalt    im 
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Seebader,  o  o    7  o  p 

Hydrotherapie,  -^j^^  ^qj.  StofFumsatz  befördert  wird«,  ferner  den  »Grebrauch  von  See- 
bädern und  discreten  Kaltwasserproceduren,  als  den  Stoffwechsel  und 
hiemit  auch  den  Fettverbrauch  beschleunigende  Mittel.« 

Wo  ein  derartiger  Curgebrauch  aus  äusseren  Gründen  versagt 
ist,  dort  lohnt  sich  immerhin  auch  die  analog  bemessene  Trinkcur  von 
Marienbader  Wasser  im  Hause.  An  ihrer  Statt  können  Sie  auch 
Mineralsalze.  Marienbadcr  natürliches  Brunnensalz,  etwa  ein  Kaffeelöffel  oder  Karls- 
bader Salz  von  b'Og  bis  zu  circa  12g,  jedes  derselben  gelöst  in  y.,  l 
Wasser  oder   des   entsprechenden  Brunnens    nüchtern    trinken    lassen. 

Ganz  allgemein  wenden  wir  bei  Fettleibigkeit  purgireude  Mineral- 
wässer und  Salze  desshalb  gerne  an,  weil  die  Wirkung  derselben  wahr- 
scheinlich durch  Erzeugung  eines  Flüssigkeitsstromes  gegen  das  Darm- 
lumen hin  zu  Stande  kommt,  weil  ihre  purgireude  Wirkung  sich  so- 
nach mit  einer  wasserentziehenden  verknüpft  und  ihnen  im  Allgemeinen 
die  drastischen,  wohl  auch  schwächenden  Eigenschaften  vieler  pflanz- 
lichen Abführmittel  (Aloe,  Jalappa  etc.)  abgehen. 

In  neuester  Zeit  wurde  man  auf  ein  Mittel  aufmerksam,  das  in 
auffällig  rascher  Zeit  erhebliche  Abmagerung  zu  erzeugen  vermochte, 
desshalb  zur  Bekämpfung  der  pathologischen  Fettsucht,  und  zwar  viel- 
fach mit  Erfolg  empfohlen  wurde,  die  Glandula  thyreoidea.  Soweit  sich 
dies  im  Augenblick  entscheiden  lässt,  scheint  diese  gerade  in  jenen 
Fällen  der  Fettsucht  sich  zu  bewähren,  in  denen  übermässige  Nahrungs- 
zufuhr dieselbe,  erzeugt  hat.  Die  Art  ihrer  Anwendung  —  meist  in 
Form  von  per  os  verabfolgten  Tabletten  ■ —  wurde  Ihnen  bereits  des 
Genaueren  gelegentlich  der  Besprechung  der  Therapie  des  Myxödems 
klargelegt  (S.  243).  Es  ist  selbstverständlich,  dass,  im  Falle  Sie  eine 
derartige  Organtherapie  einleiten,  aufs  Strengste  speciell  der  Nerven- 
und  Circulationsapparat  überwacht  werden  muss,  um  oft  bald  ein- 
tretenden Intoxicationssymptomen  zu  begegnen.  In  Anbetracht  solcher 
Vergiftungserscheinungen  aber  und  in  weiterer  Berücksichtigung  des  , 
bereits  mehrfach  beobachteten  Auftretens  von  Glykosurie,  sogar  eines 
dauernden  Diabetes  nach  Gebrauch  von  Schilddrüse  bei  Fettleibigen 
kann  ich  mich  persönlich  jedesmal  nur  schwer  zur  Schilddrüsentherapie 
der  Fettsucht  entschliessen. 

Was  ich  Ihnen  Alles  bisher  über  die  Therapie  der  Fettsucht  mit- 
getheilt,  dies  gilt,  wie  bereits  des  Oefteren  hervorgehoben,  für  die 
durch  Luxusnahrung  entstandene  Fettsucht,  deren  Träger  auch  immer 
ein  strotzendes,  geröthetes  Gesicht,  breiten  Hals,  vollen  Puls,  i.  e.  die  Sym- 
ptome der  echten  Plethora,  darbieten.  Wo  complicirende  Erscheinungen 


Complicationea 
der  Luxusfett- 
sucht. 
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seitens  des  Herzens  im  Sinne  cardialer  Leistungsschwache  bestehen,  Herzschwäche. 
dort  sind  Sie,  wie  ich  gleichfalls  schon  erwähnt,  vorsichtig  mit 
jeder  Körperbewegung,  wenn  eine  solche  Körperbewegung  überhaupt 
erlaubt  ist;  dort  benützen  Sie  für  Ihren  Kranken  die  einfachsten  Geh- 
übuDgen,  erst  bei  etwas  geübtem  Herzen  die  Oertel'sche  Terraincar 
und  theilweise  0  e  r  t  e  l's  Fettentziehungscur,  nämlich  ßestriction  des 
einzuführenden  Wasserquantums,  falls  die  Flüssigkeitsausscheidung 
zurücksteht  hinter  der  Einnahme.  Auch  bei  ausgesprochener  compli-  Arteriosklerose. 
cirender  Arteriosklerose  werden  Sie  analoge  Vorsicht  üben  hinsichtlich 
der  Körperübung,  nur  mit  grossem  Vorbedacht  auch  0  e  r  t  e  l's  Terrain- 
cur  befolgen  lassen  und  dem  Kranken  Jodkali  oder  Jodnatrium  in 
kleinen  Dosen,  doch  in  prolongirter  Weise,  verordnen. 

Wo  —  eine  relativ  häufige  Combination  —  Fettsucht  mit  uratischer      Fettsucht 
Diathese  sich  combinirt.    dort  ist  vor  Allem  der  Gebrauch  alkalischer,      oiathese. 
beziehungsweise  alkalisch-salinischer  Mineralwässer  (ganz  besonders  der 
Quellen  von  Karlsbad)  angezeigt. 

Die  Diätetik  solcher  Fälle  aber  braucht  in  keinem  wesentlichen 
Zuge  abzuweichen  von  jener  der  nicht  complicirten  plethorischen  Fett- 
sucht. Auch  hier  Rückkehr  zur  Erhaltungskost,  nöthigenfalls  unter 
dieselbe,  Reduction  der  kohlehydrat-  und  fettreichsten  Speisen,  even- 
tuellen Falles  noch  Ersatz  eines  Theiles  der  sonst  verordneten  anima- 
lischen durch  vegetabilische  Nahrung.  Einer  etwa  versuchten  Reduction 
der  Aufnahme  von  Nahrungswasser  (Trinkwasser)  würde  ich  hier  be- 
dingungslos entgegentreten,  da  durch  dieselbe  Vorschub  geleistet  würde 
der  Bildung  von  Harnsteinen. 

Gar    nicht  selten    verknüpft    sich    des    Weiteren   Fettsucht    mit  Fettsucht  und 

-■-  Diabetes  (diabeto- 

Diabetes,  ja  nach  v.  Noordens  jüngst  veröffentlichter,  äusserst  an- seue  Fettsucht), 
ziehenden  Auffassung  ist  eine  Form  von  Fettsucht  nichts  anderes  als 
ein  maskirter  Diabetes,  sozusagen  ein  Vorläuferstadium  der  Zucker- 
ruhr. Diese  Fälle  dürften  nach  v.  Noorden  derart  zu  erklären  sein, 
dass  der  Organismus  zwar  die  Fähigkeit  eingebüsst  hat,  den  Zucker 
völlig  zu  verbrennen,  nicht  aber  das  Vermögen,  aus  eingeführten  Kohle- 
hydraten Fett  zu  bilden.  Wo  blos  der  Verdacht  einer  solchen  dia- 
betogenen  Fettsucht  besteht,  dort  heisst  es  meines  Erachtens  in  erster 
Linie,  recht  vorsichtig  sein  mit  Entziehungscuren.  Ich  würde  nie  an 
eine  Reduction  der  Fettnahrung  denken.  Man  wird  auch  nur  langsam 
und  allmälig  speciell  die  kohlehydratreicheren  Speisen  entziehen,  wie 
Zucker.  Mehlspeisen,  süsses  Gebäck,  süsse  Weine,  Liqueure,  süsse 
Compots  und  Bier,  wird  reichliche  Muskeltibung  vornehmen  lassen 
und   alkalisch-sulphatische  Wässer,    im   Speciellen  Karlsbader,  trinken 

Ortner,  Vorlesungen   über  Therapie  d.   inneren  KrankU.  I.  -U 
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lassen.  Und  die  gleiclie  Art,  blos  die  kohlehydratreichsten  Speisen  zu 
untersagen,  pflegen  Sie  dort,  wo  ein  bereits  klarer  Diabetes  bei  einem 
fettleibigen  Individuum  vorliegt.  Mit  anderen  Worten:  Wo,  wie  so  oft, 
Diabetes  und  Fettsucht  nebeneinander  in  einem  Individuum  hausen, 
dort  steht  in  Hinsicht  auf  die  Therapie  primo  loco  der  Diabetes, 
wenn  er  auch  in  solchen  Fällen,  wie  bereits  früher  hervorgehoben,  als 
ein  Diabetes  leichten  Grades  anzusprechen  ist  (S.  272),  bei  dem  an 
etwas  mehr  oder  Aveniger  Zuckerausscheidung  nichts  liegt.  Die  diätetische 
Therapie  der  Fettsucht  tritt  fast  völlig  in  den  Hintergrund.  Ich  würde 
trotz  Fettsucht  beispielsAveise  auch  den  Alkohol,  dargereicht  in  Form 
leichter  Weine,  einem  diabetischen  Individuum,  das  durch  lange  Zeit 
an  den  Genuss  desselben  gewöhnt  war,  durchaus  nicht  vorenthalten. 
Unter  jeder  Bedingung:  besser  für  den  Diabetiker,  fett  zu  sein,  als  in 
auch  nur  etwas  erheblicherem  Masse  (etwa  100^  die  Woche  oder  darüber) 
abzumagern.  Medicamentös  bewährt  erscheint  neben  den  alkalisch- 
salinischen  Wässern  (Karlsbad,  Vichy  etc.)  auch  die  contemporäre  Ein- 
nahme von  Alkalien  und  von  Arsen.  Sie  führen  diese  derart  ein,  dass 
Sie  dem  Kranken  durch  drei  bis  vier  Wochen  täglich  nach  jeder 
Hauptmahlzeit  einen  Kaffeelöffel  von  Lithium  carbonicum  oder  citricum 
effervescens  oder  0*5  g  der  einfachen  Salze,  gelöst  in  einem  Glas  Wasser, 
und  dazu  etwa  acht  bis  zehn  Tropfen  Tinctura  arsenic.  Fowleri  ver- 
abfolgen. 
Fettsucht  und  Eine    Ictztc,   thcrapeutisch    betonenswerthe  Combination    ist   iene 

Plethora  abdomi-  ...  .  .  . 

naiis.  der  Fettsucht  mit  in  Sonderheit  abdominaler  Plethora.  Namentlich  bei 
Frauen  findet  sich  dieselbe  und  geht  mit  beträchtlichem  Meteorismus, 
Obstipation,  Entwicklung  von  Hämorrhoiden,  Vergrösserung  der  Leber 
einher.  Gerade  in  diesen  Fällen  bewähren  sich  die  meist  kalt  zu 
trinkenden  purgirenden  alkalisch-salinischen  Mineralwässer,  wie  Karls- 
bader und  Marienbader  Wasser,  respective  die  entsprechenden  Mineral- 
salze neben  der  gegen  die  Fettsucht  gerichteten  Diät  auf  das  beste. 
Fettsucht  in  Folge  Ncbcu  allcu  bishcr  genannten  Formen  der  auf  Luxusconsumption 

pathologischer  i  •    i  i  ^  •  i  t^ 

Zustände.  begründeten  Fettsucht  möchte  ich  aber  noch  rasch  zwei  andere  I  ormen 
gleicher  Erkrankung  streifen,  zunächst  die  Fettsucht  bei  Anämie.  Sie 
entwickelt  sich  bald  bei  l^^mphatisch-scrophulösen  Individuen,  bald 
bei  chlorotischen  Mädchen,  bald  bei  Frauen  nach  mehrfach  über- 
standenen  Geburten  oder  nach  Eintritt  der  Menopause.  In  solchen 
Fällen  Averden  wir  nie  ein  auf  Nahrungsentziehung  abzielendes  Ver- 
fahren einleiten,  sondern  hier  führt  im  Gegen theil  ein  tonisirendes 
Verfahren  den  gewünschten  Erfolg  herbei.  Kräftige  Kost,  speciell  auch 
rohes  Fleisch,  eventuell  nur  geringe  Körperbewegung,  die  vorsichtigsten 
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hvdropathisclien  Proceduren  *)  wie  einfache  laue  Bäder  oder  tem- 
perirte.  beziehungsweise  kühlere  morgendliche  Einpackungen  oder  Be- 
nützung von  Stahl-.  Sool-  und  Moorbädern,  roborirende,  beziehungsweise 
gegen  die  Anämie  gerichtete  Medication  (Eisen,  Arsen,  Chinin, 
Leberthran  etc.)  sind  hier  am  Platz.  Hier  empfiehlt  sich  nach  meiner 
Ansicht  gerade  wieder  die  curgemässe  Benützung  des  Ambrosius- 
und  Karohnen-Brunnens  in  Marienbad  als  einer  Quelle,  welche  wir  als 
eisenführendes  alkalisch-salinisches  Wasser  kennen;  desgleichen  Franzens- 
bad oder  Elster.  Auch  der  Gebrauch  von  Kochsalzquellen  wie  jener  von 
Kissingen  verdient  berechtigte  Fürsprache.  Und  auch  Weir-MitchelTs 
Masteur    kann    sich  in  den  vorliegenden  Fällen  von  Nutzen  erweisen. 

Die  zweite  Form  der  Fettsucht  aber  vereinigt  in  sich  iene  Fälle,  t>ttsuchtin Folge 

~  J  7    von  Heredltat. 

bei  welchen  augenscheinlich  das  hereditäre  Moment  das  für  die  Ent- 
stehung der  Fettsucht  Massgebende  ist,  bei  denen  dieser  pathologische 
Zustand  sich  entwickelt  hat,  wiewohl  nie  im  Leben  Nahrung  in  über- 
schwenglicher, dagegen  häufig  in  auffällig  geringer  Menge  genossen 
wurde.  Es  ist  kaum  nothig  zu  sagen,  dass  in  solchen  Fällen  eine  nach 
den  früheren  Grundsätzen  geregelte  Entfettungscur  und  Gebrauch 
alkalisch- sulphatischer  Wässer  geradezu  eine  Ironie  auf  den  gesunden 
medicinischen  Verstand,  aber  noch  mehr  ein  Schaden  für  den  Kranken 
wären.  Hier  dürften  Körperbewegung  und  hydriatische  Proceduren 
unsere  einzigen  rationellen  Hilfsmittel  abgeben. 

Nur  anhangsweise  möchte  ich  noch  bemerken,  dass  ich  eine  Ent-  contraindicatio- 

ö  "  Den  einer  Ent- 

fettungscur  nur  bei  solchen  Kranken  nicht  unternehme,  bei  welchen  f«ttu°gscur. 
nach  eigener  Angabe  die  Fettleibigkeit  sich  entwickelt  hat  zu  einer 
Zeit,  als  sie  wegen  constatirter  Lungentuberculose  einem  besonderen 
mit  Rücksicht  auf  diese  Afiection  gewählten  Nahrungsregimen  sich 
unterzogen  hatten.  Hier  halte  ich  lediglich  massige  Körperbewegung 
als  der  Fettsucht  steuerndes  Verfahren  am  Platze. 

Therapie  der  Magerkeit. 

Im  Anschluss  an  die  Discussion  über  die  Therapie  der  Fettsucht 
möchte  ich  über  die  Behandlung  des  gegentheiligen  Zustandes,  der 
pathologischen  Magerkeit,    sprechen.    Viele  Gründe    bedingen  patholo-  • 

gische  Magerkeit.    Bald    ist    dieselbe    nur  die  Consequenz    organischer      Ursachen. 
Erkrankungen,  die  man  als  »Zehrkrankheiten«   zusammenfassen  könnte. 
Hier  muss  selbstverständlich  die  Therapie  sich  nicht  den  consecutiven 
Erscheinungen    der  Magerkeit,    sondern    dem    Grundleiden    zuwenden, 
seien  dieses  Tuberculose  oder  Carcinom  oder  ein  beliebiger  Erkrankungs- 


'')  Siehe  clie  Abschnitte   Chlorose  und  Anämie. 
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zustand  des  Digestionstractes,  im  Circulationsapparate  oder  der  Nieren 
oder  gewisse  fieberhafte  Infectionserkrankungen  etc.  In  anderen  Fällen 
aber  ist  die  Magerkeit  bedingt  durch  nervöse  Störungen,  besonders 
nervöse  Dyspepsie,  in  deren  Gefolge  auch  Unlust  zu  essen,  dadurch 
umso  eher  Unterernährung  des  Körpers  sich  einstellen  kann.  Manch- 
mal wieder  ist  die  Magerkeit  als  ein  sozusagen  genuines  Leiden  ent- 
wickelt. Allerdings  finden  sich  auch  hier  in  einem  Theile  der  Fälle 
auslösende  Momente  für  die  Entstehung  der  Magerkeit  anführbar. 
Hieher  zähle  ich  die  Fälle  von  Magerkeit,  wie  sie  nach  völlig  über- 
standener  schwerer  Allgemeinerkrankung  des  Organismus,  z.  B.  Typhus 
rückbleiben  kann.  Hieher  gehört  die  Magerkeit,  deren  Grund  in  abnorm 
grosser  körperlicher  oder  geistiger  Anstrengung,  in  fortgesetzten  Nacht- 
wachen, 'in  sexuellen  Excessen,  in  Schwangerschaft,  besonders  aber 
der  Stillung,  endlich  aber  direct  in  bewusster  oder  mit  Absicht  — 
etwa  aus  Eitelkeit  —  durchgeführter  mangelhafter  oder  verfehlter 
Nahrungsaufnahme  liegt. 
Therapie  dei-  ]\fur   übcr    die  Therapie   dieser   letzten,    halbwegs    idioTjathischen 

sozusagen  idio-  _  _  ... 

pathisohen  Form  Fomi  der  Magerkeit  sollen  die  folgenden  Zeilen  sich  verbreiten.  Selbst- 

der  Magerkeit.  "  '-'  _  _ 

verständlich  ist  es,  dass,  soll  die  Magerkeit  sich  beheben,  alle  eben 
aufgezählten  schädigenden  Momente,  die  den  Organismus  in  abnormer 
Weise  beanspruchen  und  dazu  eine  noth wendige  Ernährung  desselben 
unmöglich  machen,  beseitigt  werden  müssen.  Ebenso  selbstverständlich 
ist  es,  dass  die  Hebung  der  Ernährung  die  nächste  und  wesentlichste 
Diätetische  The- J^ordcrung  einer  rationellen  Therapie  sein  muss.  Wie  bei  der  Behand- 

rapie.  ° 

lung  der  Fettsucht,  geht  man  auch  hier  wieder  von  der  theoretischen 
Bestimmung  der  dem  Alter  und  dem  ideellen  Körpergewichte  phy- 
siologischerweise entsprechenden  Erhaltungskost  aus.  Die  Höhe  dieser 
Erhaltungskost  zu  erreichen,  muss  vor  Allem  unser  Streben  sein.  Wir 
setzen  dies  durch,  indem  wir  zur  mangelhaften  bisherigen  Nahrung 
zunächst  eine  bis  zur  geforderten  Höhe  allmälig  ansteigende  Menge 
von  Kohlehydraten  zusetzen.  Und  diese  verabreichen  wir  —  wie  über- 
haupt jede  Zulage  zur  bisherigen  insufficienten  Nahrung  —  in  der 
leichtest  aufnehm-  und  verarbeitbaren  Form  öfter  des  Tages  in  kleinen 
Einzelportionen.  Wir  wählen  demnach  in  erster  Linie  kohlehydrat- 
reiche Nahrung  in  flüssiger  Consistenz.  Der  Suppe,  welche  wir  übrigens 
als  solche  nie  in  grösseren  Mengen  darreichen  würden  wegen  des  durch 
dieselbe  rasch  erreichten  Sättigungsgefühles,  setzen  wir  dementsprechend 
möglichst  viel  mehlhaltige  Substanzen  bei,  wie  Gerste,  Gries,  Reis, 
Sago,  Hafermehl,  Nudeln,  Graupen  etc.,  oder  wir  lassen  Suppen  aus 
Kindernährmehlpräparaten    (Nestle,    Timpe  etc.)    oder  Leguminosen- 
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mehlen  (Seite  122  und  205)  bereiten.  Bier,  namentlich  malzreiches  Bier 
oder  unsere  besonderen  Malzbiere,  z.  B.  das  sogenannte  Hoffsche  Malz- 
bier, werden,  soweit  Appetit  und  Verdauung  es  gestatten,  ebenso  reichlich 
eingeführt,  desgleichen  süsse  Weine.  Im  Weiteren  trachten  wir.  wo  dies 
nur  angeht,  durch  Zusatz  von  Zucker  zu  Milch  (etwa  100^  Milch- 
zucker pro  die),  durch  etwaigen  Genuss  von  Zuckerwasser,  Zusatz  von 
Zucker  zu  Wein  oder  Most  die  Menge  aufgenommener  Kohlehydrate 
zu  steigern.  Brot,  Gebäck  und  möglichst  gezuckerte  Mehlspeisen 
bilden  ein  weiteres  wichtiges  Constituens  der  vorzuschlagenden  Nahrung. 
Dem  Brote  kann  zweckdienlich  Honig  oder  Syrup  aufgestrichen  werden. 
Ist  es  gelungen,  durch  diese  bis  zu  der  in  der  Erhaltunffskost 
angesetzten  Höhe  der  Kohlehydrate  getriebenen  Vermehrung  derselben 
das  gesammte  Calorienbedürfniss  des  Individuums  zu  decken,  dann 
wird  dasselbe  auch  zweifellos  an  Körpergewicht  zunehmen.  Wo  dies 
nicht  möglich  ist,  wo  wir  demnach  mit  Zugabe  von  Kohlehydraten  bis 
zur  Höhe  ihrer  Menge  in  der  Erhaltungskost  nicht  das  volle  Calorien- 
bedürfniss  befriedigen  können,  dort  muss  eine  analog  allmälige  Steigerung 
der  in  der  Nahrung  zugeführten  Fettkörper  Platz  greifen.  An  sich 
sind  ja  die  Fette  als  Wärmebildner,  wie  Ihnen  bekannt,  A^on  doppelt 
so  hohem  Werthe  als  die  Kohlehydrate,  dass  wir  sie  aber  im  prak- 
tischen Leben  erst  in  zweite  Linie  stellen,  dies  hat  seinen  Grund  wohl 
darin,  dass  sie  häufig  schwerer  von  den  Menschen  vertragen  werden 
und  zudem,  wie  erwähnt,  nur  allzubald  ein  frühes  Sättigungsgefühl 
erzeugen.  Aus  dem  ersteren  der  beiden  eben  genannten  Gründe  werden 
Sie  begreiflicherweise  auch  nur  jene  Fette  als  Zugabe  auswählen, 
welche  Ihnen  als  besonders  leicht  verdaulich  bekannt  sind.  Hier  kennen 
Sie  Butter  und  Rahm,  Speck,  Cacao  und  Chocolade  (auch  bei  sonst 
etwa  unerwünscht  frühzeitig  auftretendem  Sättigungsgefühl  kalt  zu 
trinken  oder  in  Form  der  einfachen  Chocoladetäfelchen  als  Dessert 
genommen),  feines  Oel  (für  ärmere  Leute  ganz  emp fehlen swerth  auch 
Sesamöl  an  Stelle  des  Olivenöls);  ich  erinnere  Sie  ganz  besonders  an 
Lipanin  und  v.  Mehring's  Kraftchocolade.  Auch  der  Leberthran,  der 
von  manchen  Leuten  trotz  schlechten  Geschmackes  gerne  und  in 
grossen  Mengen  genommen  wird,  andererseits  als  aromatischer  Leber- 
thran doch  halbwegs  gaumengerechter  gemacht  wurde,  verdient  beson- 
dere Beachtung.  Anbei  möchte  ich  übrigens  bemerken,  was  sich  übrigens 
beinahe  von  selbst  ergibt,  dass  Sie  in  praxi  zwischen  den  beiden  Nähr- 
gruppen lange  nicht  so  scharf  trennen  werden,  wie  wir  dies  bisher 
gethan.  So  werden  wir,  wie  gesagt,  dem  Kranken  beispielsweise  Brot 
in  entsprechend  erhöhter  Menge  als  Weissbrot  oder  Zwieback  empfehlen, 
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es  aber  kaum  unterlassen,  schon  unter  einem  aber  auch  den  Mitgenuss 
von  Butter  oder  eventuell  anderem  Fett  mit  dem  Brot,  das  uns  ja 
sozusagen  als  Fettträger  von  grossem  Werth  ist  (ähnlich  wie  im  Alltags- 
leben Kartoffeln,  Spargel)  wärmstens  anzurathen.  In  praxi  werden  Sie 
des  Weiteren  auch  für  den  Genuss  nicht  blos  von  Bier,  sondern  jeden 
guten  Alkohols  eintreten,  da  erfahrungsgemäss  der  Alkohol  nicht  blos 
als  Nährmittel  Verwendung  verdient,  sondern  auch  weil  der  Genuss 
desselben  das  Fett  leichter  verdaulich  macht  und  die  Esslust  erhöht. 
Diesbezüglich  gestatten  Sie  —  wenn  der  Kranke  nicht  Bier  vor- 
zieht —  als  Tagesmenge  \/o — 1  Flasche  (i.  e.  400 — 800  cyn^)  leichten 
Weines  (z.  B.  österreichischer  Tischwein)  oder  ein  Gläschen  Cognac 
oder  ein  Gläschen  fuselfreien  Branntweines  nach  dem  Essen,  eventuell  auch 
ein  kleines  Glas   schweren  Weines  vor  dem  Essen  (Sherry,  Portwein). 

Wo  schliesslich  die  Vermehrung  beider  Nahrungsstoffe  noch  nicht 
zum  gewünschten  Ziele  geführt  hat,  dort  heisst  es  auch  die  Menge  des 
dritten  unserer  Nahrungskörper,  der  Eiweissstoffe  erhöhen,  Avelche 
freilich  bei  reichlicher  gleichzeitiger  Einfuhr  von  Fetten  und  Kohle- 
hydraten in  nur  geringer  Menge  eingeführt  zu  werden  brauchen,  um 
den  Eiweissbestand  des  Körpers  zu  mehren.  Auch  bei  der  Einfuhr  der 
Eiweisskörper  gilt  es,  sie  in  möglichst  leicht  verdaulicher  Form  zu 
reichen.  Demnach  geben  wir  Eier,  am  besten  wieder  in  flüssiger  Form 
also  in  Suppe,  Brei  oder  Milch,  oder  unsere  Fleischpräparate  und 
Fleischpeptone.  wie  Cibil's,  Kemmerich's,  Denayer's,  Koch's 
Fleischsaft,  Leube-Rosenthal's  Fleischsolution.  oder  die  drei  Prä- 
parate, welche  ich  Ihnen  vor  Allem  empfehlen  würde,  Somatose  oder  das 
Pepton  Cornelis,  endlich  die  Bssence  of  Beaf  von  Brandt.  Die  letzteren 
drei  Präparate  kenne  ich  als  recht  bekömmlich  und  auch  auf  die  Dauer  gut 
verträglich.  Auch  den  von  Ziemssen  gerühmten  Succus  carnis  rec,  parat, 
können  Sie  in  Anwendung  ziehen,  werden  aber  wohl  meistentheils,  wo  der 
Magen  es  gestattet,  rohes  Fleisch,  rohen  Schinken  geniessen  lassen  können. 

In  manchen  Fällen  von  Abmagerung  wieder  erzielen  Sie  Erfolge 
durch  eine  mehr  einseitige  Nahrungserhöhung,  z.  B.  durch  Durchführung 
einer  energischen  Milch-,  Kefir-,  Kumys-,  selbst  manchmal  einer  Trauben- 
cur.  Auch  die  Weir-Mitchell'sche  Mastcur  schafft  einen  befriedigenden 
Nutzen. 

Ueber  diese  aber,  sowie  überhaupt  über  die  Therapie  aller  jener 
Formen  von  Abmageruug,  welche  keiner  Unterernährung  des  Organis- 
mus, sondern  einer  krankhaften  Affection  desselben  entsprechen  und 
welche  durch  eine  veritable  Hyperalimentation  zu  bekämpfen  Gepflogen- 
heit ist,  werden  wir  uns  an  anderer  Stelle  ausführlicher  ergehen. 
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Die  gesammte,  vorhin  skizzirte  diätetische  Therapie  unterstützen  Hygiene. 
Sie  durch  dauernd  bewahrte  oder  wenigstens  möglichst  wenig  unter- 
brochene Ruhelage  und  psychische  Ruhe  des  Kranken,  woferne  nicht 
durch  Wagenfahrten  des  Kranken  oder  kleine  Spaziergänge  eine  Steige- 
rung des  Appetites  wachgerufen  wird,  welche  die  Vortheile  der  doch 
nur  für  recht  schwache  Kranke  unbedingt  nöthigen  Dauerruhe  zum 
mindesten  aufwiegt.  Langer  und  besonders  auch  an  die  Mahlzeiten 
angeschlossener,  und  letzterenfalls  womöglich  im  Freien  gepflogener 
Schlaf  wird  Ihre  Bestrebungen  fördern. 

Dass  endlich,  wo  Mangel  an  Appetit  vorliegt,  unsere  soorenannten  Medicamentöse 

.  .  .  Therapie. 

Stomachica  zu  Hilfe  geholt  werden  können  und  welche  von  diesen  Sie     stomachica. 
beiziehen  könnten,  darüber  glaube  ich  richtiger  bei  Verhandlung  über 
die  Therapie  der  Magenkrankheiten  mich  zu  äussern. 

Auch  lauwarme  Bäder,  täglich  genommen,  sind  in  ähnlicher  Weise    Laue  Bäder, 
dienlich,  eine  Erfahrung,  welche  wir  der  Gepflogenheit  der  orientalischen 
Frauen  verdanken,   bei    denen    eine  gewisse  Fettleibigkeit  als  Zeichen 
der  Schönheit  geschätzt  wird. 

Therapie  der  Gicht. 

Mit  der  Besprechung  der  Behandlung  der  Gicht  betreten  wir,  ^esen  der  Gicht, 
meine  Herren,  ein  Feld,  das,  genau  genommen,  fast  vollständig  die 
Empirie  fruchtbringend  gemacht  hat  und  auch  heute  noch  einer  ge- 
sicherten, wissenschaftlichen  Grundlage  entbehrt;  denn  auch  die  neuesten 
Ansichten  über  das  Wesen  der  Gicht,  wonach  Pfeiffer  zufolge  die- 
selbe auf  einer  qualitativen  Differenz  der  Harnsäure  im  Vergleich  zum 
normalen  Verhalten  derselben,  auf  einer  leichteren  Ausfällbarkeit  der 
Harnsäure  beruhe,  oder  Kolisch  zufolge  die  Harnsäurediathese  richtiger 
als  Alloxurdiathese  zu  benennen  und  zu  verstehen  wäre,  auch  diese 
neuesten  Ansichten,  die  zweifellos  manch  richtigen  Kerntheil  enthalten, 
können  als  allseits  befriedigend  und  unbedingt  richtig  nicht  bezeichnet 
werden.  Auch  die  therapeutischen  Folgerungen,  die  sich  auf  diese  Hypo- 
thesen über  das  Wesen  der  Gicht  stützen,  sind  demgemäss  nicht  sicher 
fundirt.  Dementsprechend  scheint  es  mir  auch  am  besten,  wenn  es  auch 
nicht  dasWünschenswertheste  ist,  ohne  Rücksichtnahme  auf  wissenschaft- 
liche Grundlage  jene  Therapie  der  Gicht  Ihnen  vorzutragen,  die  sich 
am  Krankenbette  nach  fremder  wie  nach  meiner  eigenen  Erfahrung 
zuverlässig  bewährt  hat.  Da  stellt  es  sich  vor  Aflem  als  unbedingt 
nothwendig  heraus,  zu  unterscheiden  zwischen  der  Therapie  des  acuten 
Gichtanfalles  und  der  Behandlung  der    chronischen    gichtischen  Stoff- 
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Wechselalteration  und  den  krankhaften  Aeusserungen  derselben.  Und 
da  wenigstens  in  unseren  Gegenden  diese  gichtische  StofFwechse'alte- 
ration,  die  »uratische  Diathese«  ungleich  häufiger  zur  Beobachtung 
kommt  als  die  typischen  acuten  Grichtanfälle,  wollen  wir  auch  mit  der 

Therapie  der  chronischen  nratischen  Diathese  und  ihrer  krank- 
haften Aeusserungen 

unsere  Besprechung  anheben. 

^'°TLlrapie!*'''''  Gerade  bei  der  aratischen  Diathese  spielt   nach   meinem  Dafür- 

halten eine  frühzeitigst  begonnene  prophylaktische  Behandlung  eine 
ungemein  wichtige  Rolle.  Wo  immer  wir  berechtigten  Grund  haben, 
angesichts  der  hereditären  Verhältnisse,  angesichts  der  zur  nratischen 
Diathese  ^nlass  gebenden  irrationellen  Lebensweise  den  Beginn  oder 
den  ganz  latenten  Bestand  dieser  StofFwechselerkrankung  anzunehmen, 
dort  rathe  ich  —  demnach  oft  genug  schon  im  Kindesalter  —  genau 
die  nämlichen  diätetischen,  hygienischen  und  medicamentösen  Mass- 
nahmen zu  ergreifen,  wie  wir  sie  in.  Scene  setzen  dort,  wo  die 
Harnsäurediathese  zweifellos  existirt,  bewiesen  durch  vorausgegangene 
typische  acute  Gichtanfälle  oder  durch  die  Existenz  des  in  Folge 
einzelner  krankhafter  Symptome  eingeholten  objectiven  Harnbefundes 
(Vermehrung  der  Harnsäure  und  der  Alloxurbasen,  ungenügendes 
Lösungsvermögen  für  die  Harnsäure,  Zeichen  abnorm  erhöhter  Darm- 
fäulniss)  und  Blutbefundes. 

latetwche  Tbe-  jq-^  diätetische  Therapie  der  harnsauren  Diathese  hat  nun  meines 

Erachtens  in  Würdigung  des  Umstandes,  dass  die  meisten  Uratiker  — 
gewiss  nicht  alle  —  ein  luxuriöses  Leben  gewohnt  waren,  in  erster 
Linie  die  Aufgabe  zu  erfüllen,  das  Quantum  der  Gesammtnahrung, 
soweit  dieselbe  bis  dahin  in  abnorm  reicher  Menge,  respective  abnorm 
häufig  genossen  wurde,  annähernd  bis  zur  Erhaltungskost  zu  restrin- 
giren.  Was  innerhalb  des  erlaubten  Ausmasses  an  Nahrung  aber  zu 
normiren  ist,  darüber  gehen  die  Ansichten  der  einzelnen  Autoren  nicht 
unmerklich  auseinander.  Da  ich  meine  Ansichten  bereits  gelegentlich 
der  Besprechung  der  Therapie  der  Nephrolithiasis  urica  entwickelt  habe, 
verweise  ich  hierauf  (S.  151  ff.)  und  möchte  mehr  zur  Wiederholung 
nur  Folgendes  erwähnen. 

Einig    sind    nahezu    alle  —  und    nach    eigener   Erfahrung    muss 
ich  gerade  diesem  Momente    ein  besonderes  Gewicht  beilegen  —  dass 

Gemüse  und    der    mit    uratischer  Diathese    behaftete  Patient   reichlich  frische  grüne 

Obst;  deren  Wir-  .... 

kiingsart.      Gcmüsc  uud  frischcs  Obst  —  ausgenommen  recht   zuckerreiches,    wie 
Weintrauben  oder  Pfirsiche,  welche  zu  reich  an  Zucker  sind,  als  dass 


l 
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sie  nicht  Schaden  brächten  —  gemessen  soll.  Diese  wirken  dadurch 
ganz  unzweifelhaft  günstig,  dass  die  in  denselben  enthaltenen  Pflanzen- 
säuren und  deren  Salze  im  Organismns  in  Kohlensäure,  respective 
kohlensaure  Salze  umgewandelt  und  als  solche  ausgeschieden  werden, 
wodurch  eine  möglichst  gute  Bindung  der  Harnsäure  durch  Erhöhuno- 
der  Blutalkalescenz  erreicht  wird.  Zudem  wird  diese  dadurch  gefördert, 
dass  Pflanzennahrung  zur  Erzeugung  von  Hippursäure  und  Benzoesäure 
Anlass  gibt.  Endlich  ist  auch  ein  diuretischer  Effect  der  pflanzlichen 
Nahrung  unverkennbar.  Als  besonders  werthvolle  Vegetabilien,  deren 
Nennung  jedoch  den  Genuss  der  nicht  speciell  untersagten  Gemüse  nicht 
aussehliesst.  sind  demnach  aufzuführen:  Alle  Salate  (Kochsalat,  auch 
in  Essig,  der.  in  kleineren  Mengen  eingeführt,  keinerlei  Schaden  stiftet) 
gewöhnliche  Gurken,  Karfiol,  Sprossen,  rothe  Rüben.  Nicht  gestatten 
aber  würde  ich  den  Genuss  von  Sauerampfer,  Paradeisäpfel,  irgend 
reichlicheren  Genuss  von  Spinat,  insgesammt  wegen  ihres  Oxalsäure- 
gehaltes —  und  Oxalurie  geht  so  häufig  Hand  in  Hand  mit  Uraturie  — : 
ich  würde  den  Genuss  von  Spargel.  Zwiebel,  respective  Knoblauch 
und  Rettigen  und  Radieschen,  Senfgurken  wegen  ihrer  nierenreizenden 
Eigenschaften  verbieten  und  den  Genuss  unserer  Kohlsorten  möglichst 
einschränken. 

Soll  der  Kranke  dementsprechend  einem  Vegetarianismus  in  be-  Fieisohzufuhi-. 
sagtem  Sinne  huldigen,  so  darf  in  der  Zufuhr  frischer  Gemüse  keine  aus- 
schliessliche oder  auch  nur  weit  überwiegende  Ernährung  erblickt  werden. 
Die  früher  geübte  bedeutende  Reduction  der  Fleischnahrung  oder  ihr 
gänzliches  Verbot  erscheint  mir  durch  nichts  begründet,  manchmal  ge- 
radezu gefahrdrohend. 

Unter  den  Fleischgattungen  aber  möchte  ich,  ohne  viel  Werth 
darauf  zu  legen,  ob  weisses  oder  schwarzes  Fleisch  genossen  werde, 
Wildpret  und  Wurstsachen  verbieten;  ersteres  desshalb,  weil  mit  dem 
Wildpret  doch  eine  grosse  Menge  von  Toxinen  in  den  ohnedies  fast 
regelmässig  durch  abnorme  Eiweisfäulniss  im  Darme  ausgezeichneten 
Oro'anismus  des  Uratikers  eingeführt  wird,  letzteres  —  in  voller 
Analogie  mit  dem  Verbot  von  Rettig,  Zwiebeln  etc.  —  aus  mehr, 
präventiven  Gründen,  um  nämlich  die  bei  uratischer  Diathese  stets 
gefährdete  Niere  nicht  durch  anerkannt  nierenreizende  Substanzen 
bewusst  zu  schädigen.  Aus  bereits  bekanntem  Grunde  untersage  ich 
auch  den  Genuss  von  Rindsuppe  und  Fleischextracten  und  scharfen  Fleischsuppe. 
Saucen,  Auch  jener  von  Bries,  Hirn,  Leber,  Niere  und  Milz  dürfte 
besser  vollständig  unterlassen  werden  in  Anbetracht  des  abnormen 
Reichthums  dieser  Oro-ane  an  Harnsäure  lieferndem  Nuclein. 
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Kohlehydrat- 
reiche Speisen. 


Fettnahrung. 


Milch. 


Wenig  Alkohol. 


Doch  auch  der  ausgiebigen  Zufuhr  von  an  Kohlehydraten 
hervorragend  reichen  Speisen  wird  nach  meiner  Erfahrung  zweck- 
mässig in  besonders  hartnäckigen  Fällen  Einhalt  gethan.  Zucker, 
Süssigkeiten,  Honig  verbiete  ich  gänzlich  und  die  Menge  der  nicht 
gezuckerten  Mehlspeisen,  unserer  Nudeln,  Maccaroni,  Reis,  der  trockenen 
Hülsenfrüchte,  des  Brotes,  das  auch  hier  wieder  zweckdienlich  durch 
Aleuronatbrot  ersetzt  wird,  der  Kartoffeln  wird,  wo  sich  die  uratische 
Diathese  ohne  diese  Massregeln  nicht  beheben  lässt,  um  Erhebliches 
herabgesetzt.  Grossen  Werth  lege  ich  dafür,  wo  nicht  begleitende  Fett- 
sucht hiegegen  ihr  Veto  einlegt,  auf  den  reichlichen  Genuss  von  Fett 
jeder  leicht  verdaulichen  Form  (Butter,  Rahm,  Speck,  feines  Oel)  und 
von  Eiern,  respective  Zubereitungen  derselben. 

Ob  »Milch  mit  uratischer  Diathese  behafteten  Kranken  in  grösserer 
Menge  gereicht  werden  darf,  id  est  direct  angerathen  werden  soll  oder 
gerade  im  Gegentheile  das  Quantum  eingeführter  Milchnahrung  erheblich 
restringirt  werden  soll,  auch  hierüber  divergiren  die  Ansichten  der 
einzelnen  Autoren.  Ich  selber  habe  bis  nun  jedem  Gichtkranken,  der 
meiner  Behandlung  sich  anvertraute,  reichlichen  Genuss  von  Milch  em- 
pfohlen und  darf  mich  unumwunden  recht  befriedigender  Heilerfolge 
erfreuen.  Und,  soviel  ich  w^eiss,  handeln  viele  anderen  Autoren  hinsicht- 
lich Milchgenuss  bei  uratischer  Diathese  nicht  anders  wie  ich  selbst  und 
mit  keinem  schlechteren  Resultate.  Pfeiffer  hinwieder,  unstreitig  einer 
der  erfahrensten  und  verdientesten  Aerzte  und  Forscher  auf  dem  Ge- 
biete der  »Gicht«  mahnt  vor  jedem  etwas  copiöseren  Milchgenusse.  Er 
hält  die  bei  Milchgenuss  im  Magen  entstehende  Milchsäure  immer  für 
schädlich,  da  sie  Schmerzen  hervorzurufen  im  Stande  ist.  »Viele  Gicht- 
kranke geben  an,  sofort  nach  Milchgenuss  Schmerzen  zu  empfinden.« 
Anreihen  darf  ich,  dass  ich  bei  uratischer  Diathese  auch  gerne  Eu- 
casin  2 — 3  Esslöflfel  täglich  verabreiche. 

Einstimmig  hinwieder  wird,  woferne  nicht  specielle  Contra- 
indicationen  etwa  seitens  des  Herzens  vorliegen,  vor  etwas  reichlicherem 
Genüsse  von  Alkohol  gewarnt.  Diesen  aber  gänzlich  zu  verbieten,  wie 
dies  Pfeiffer  bedingungslos  zu  thun  scheint,  hiezu  habe  ich  mich 
noch  nicht  genöthigt  gesehen.  Leichte  Weine,  am  besten  rothen  Bor- 
deaux, auch  leichte  österreichische  und  weisse  Moselweine  in  geringer 
Menge  —  stets  reichlich  untermengt  mit  Wasser  oder  noch  besser 
mit  einem  alkalischen  Mineralwasser,  worüber  später  —  oder  ein 
kleines  Glas  Pilsener  Bier  sah  ich  bis  nun  stets  ohne  Schaden  trinken; 
stärkere  Weine  und  stärkere  Biere  aber,  wie  die  Münchener  oder  gar 
englische  Biere  würde  ich  unbedingt  untersagen.  Uebrigens  scheint  mir  vor 
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Allem  der  Ernährungszustand  des  Kranken  bezüglich  des  absoluten 
Alkoholverbotes  massgebend.  Handelt  es  sich  um  junge,  kräftige  In- 
dividuen oder  ältere  plethorische,  so  kann  auch  meiner  Meinung  nach 
ein    gänzliches  Verbot    von  Alkohol    immerhin   nur  von  Vortheil  sein. 

Wasser  heisst  jeder  Arzt  einem  Gichtkranken  in,  soweit  ver- 
nünftig, thunlichst  grossem  Masse  geniessen;  denn  durch  reichliche 
Wassereinfuhr  wird  der  Organismus  ausgiebig  durchspült  und  werden 
seine  Zersetzungsproducte  in  möglichster  Menge  ausgeschwemmt.  Be- 
sonders werthvoll  scheint  es  mir  aber,  wenn  der  Uratiker  warmes 
Wasser  geniesst  derart,  dass  er  circa  300  cm-^  desselben  auf  nüchternen 
Mao'en,  eine  g-leiche  Menere  Abends  unmittelbar  vor  dem  Schlafeng-ehen 
und    eine  ebensolche  Dosis  einmal  während  des  Tages  zu  sich  nimmt. 

Was  schliesslich  die  zeitliche  Vertheilung  der  Verabreichung  der 
nach  den  entwickelten  Grundsätzen  ausgewählten  Nahrung  anlangt,  so 
rathen  wir  dem  Uratiker,  nicht  öfter  des  Tages  als  dreimal  grössere 
Mahlzeiten  anzusetzen.  Denn  wird  dies  nicht  berücksichtigt,  so  läuft 
der  Kranke  in  Ansehung  der  geänderten,  überwiegend  vegetarianischen 
Kost  durch  Einschiebung  von  den  kaum  ruhenden  Magen  abermals 
beanspruchenden  Extramahlzeiten  Gefahr,  Verdauungsstörungen  zu  er- 
werben, in  deren  Gefolge  anerkanntermassen  die  gichtischen  Erschei- 
nungen wieder  exacerbiren  können.  Dies  dürfte  verständlich  werden, 
wenn  man  erwägt,  dass  durch  abnorme  Säuregährung  im  Magen  die 
in  der  Nahrung  enthaltenen  kohlensauren  und  neutralen  phosphorsauren 
Alkalien  schon  im  Magen  neutralisirt  oder  in  saure  Salze  umgewandelt 
werden  und  demnach  solche,  für  die  Bindung  der  Harnsäure  unentbehr- 
liche Salze  dem  Blute   nicht  mehr  zur  Verfügung  stehen  (Pfeiffer). 

Im  innigen  Connexe  mit  der  diätetischen  Therapie  der  gichtischen 
Diathese  steht  deren  nie  zu  verabsäumende  Behandlung  mittelst  Körper- 
bewegung. Woferne  nicht  specielle  gichtische  Organaffectionen  wie 
eine  Myocarditis  uratica  oder  eine  Nephritis  uratica  etc.  dagegen  sich 
auflehnen,  muss  es  als  eine  stricte  Vorschrift  für  den  Uratiker  gelten^ 
reichliche  Körperübung,  jedoch  nie  bis  zum  Eintritte  von  Ermüdungs- 
gefühl, durchzuführen.  Diese  besteht  ebenso  im  Spazierengehen  wie  in 
der  gemässigten  Pflege  zahlreicher  sportlicher  Vergnügungen  als  da 
sind:  Reiten,  Rudern,  Schwimmen,  Fechten,  Turnen,  Radfahren,  Lawn- 
Tennisspiel,  Kegelschieben.  Billardspielen,  dieses  alles  selbstverständlich 
soweit  möglich  in  freier  oder  doch  reiner  Luft.  Verbietet  dies  schlechte 
oder  rauhe,  kalte  Witterung,  dann  muss  an  Stelle  dieser  Zimmer- 
gymnastik und  Zimmerturnen  täglich  im  Zeitausmasse  von  etwa  V2 
bis  1  Stunde  geübt  werden.  Wo  aber  eine  der  bereits  oben  genannten, 
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respective  eine  sonst  gleichwerthige  Contraindication  derartige  Körper- 
anstrengungen  verwehrt,  dort  muss  man  sein  Auskommen  finden  bald 
mit  0  e  r  t  e  l's  Terraincur,  bald  mit  Massage  des  Körpers. 
^ßfhanmTng^^  Medicamentöse  Behandlung.     Seit    Alters    nehmen    den 

ersten  Platz  unter  den  gegen  die  gichtische  Diathese  verwendeten 
Arzneien  die  Alkalien  ein,  die  sich  ja  von  rein  theoretischem  Standpunkt 
aus  bewähren  müssen,  da  sie  die  Harnsäure  im  Urin  gelöst  zu  halten 
im  Stande  sind.  Hiebei  vermögen  sich  die  verschiedenen  Alkalien  unter- 
einander völlig  zu  substituiren  und,  was  einer  besonderen  Betonung 
bedarf,  auch  die  kohlensauren  Erden  besitzen  eine  den  Alkalien  gleiche 
säurebindende  Kraft.  Die  beste,  daher  auch  weitaus  gebräuchlichste 
Form  der  Alkalidarreichung  ist  jene  in  Form  natürlicher  alkalischer 
Gebranchsart.  Mineral wässscr.  Sie  werden  tagsüber  möglichst  gleichmässig  vertheilt 
getrunken,  ihre  erste  Portion  am  frühen  Morgen,  die  letzte  Abends.  Sie 
müssen  durch  recht  lange  Zeit,  oft  zeitlebens  fortgebraucht  werden, 
sind  endlich  in  einer  nicht  überschwänglichen,  sondern  einer  blos  massigen 
Tagesmenge  zugeniessen,  so  dass  nie  durch  den  continuirlichen  Gebrauch 
derselben  etwa  eine  alkalische  Reaction  des  Urins  erzielt  werde.  Wir 
wissen,  dass  jenes  Quantum  des  Mineralwassers  das  erforderliche, 
aber  auch  gewünschte  und  beste  ist,  das  eine  Tageseinfuhr  von  3  bis 
4t  (j  Natrium  bicarbonicum  gestattet.  Deshalb  begreift  es  sich,  dass 
neuestens  Pfeiffer  besonders  warm  für  den  Gebrauch  des  Fachinger 
Wassers  eintritt;  denn  dieses  enthält  in  1  /  gerade  S'bd  g  doppelt- 
kohlensaures Natrium  und  ü"63  g  doppeltkohlensaures  Calcium.  Vom 
Fachinger  Wasser  lassen  Sie  daher  dem  chronischen  Gichtkranken 
taghell  1  l  trinken.  Nach  gleichem  Grundsatze  lassen  Sie  auch  1  l 
Preblauer  Wasser,  '^/^  l  Biliner  Wasser,  gut  1  l  des  Obersalzbrann 
Oberbrunn,  V2 — 'V4  ^  Wiesbadener  Gichtwasser,  eventuell  ^/^  l  Vichy- 
wasser  (vgl  S.  156  u.  ff.)  gemessen. 
mAa^^ngäQv  a"i-  Nur  dort,  WO  ciuc  derartige  Mineralwassertrinkcur  nicht  möglich 

ist,  verordnen  Sie  die  verschiedenen  Alkalien  magistraliter.  Sie  können 
bald  kohlensaure,  bald  pflanzensaure  Kali-  und  Natronverbindungen, 
auch  Magnesia-  oder  Lithionsalze  und  endlich  kohlensaure  und  pflanzen- 
saure Kalksalze  geben,  welch  letztere  nach  v.  Noorden  und  Strauss 
im  Stande  sind,  das  Mononatriuraphosphat  im  Urin  zu  verringern,  weil 
mehr  Phosphorsäure,  an  Kalk  gebunden,  den  Körper  durch  den  Darm 
verlässt,  in  Anwendung  ziehen.  Ich  erwähne  im  Besonderen  Natrium 
bicarbonicum  (4^  pro  die)  oder  Natrium  benzoicum  (4^7  in  Mixtur) 
oder  Lithium  carbonicum  (0  5^).  endlich  Lithium  salicylicum  (1 — 2  g 
pro  Tag),  welche  Sie  insgesammt  in  Y2 — %  ^  Wassers  gelöst  tagsüber, 
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womöglich  gleichfalls  Morgens  nüchtern  und  Abends  unmittelbar  vor 
dem  Schlafengehen  trinken  lassen.  Von  Calcaria  carbonica  e-eben  Sie 
täglich  2 — 4.  manchmal  nothgedrungen  selbst  bis  10  g,  um  das  Mono- 
natriumphosphat    aus    dem    Harne    zu    verdräno^en.     Auch    künstliche  An^'l°^"'°^"^u 

i.  r  o  Alkahgemische. 

Mischungen  von  Pulvern  oder  von  Lösungen  wurden,  namentlich  von 
Cantani.  in  gleicher  Absicht  construirt,  so  z.  B.: 

Rp.    Natr.  bicarbonic.  0'5, 
Lith.  carbonic.  0'25, 
Kali  citric.   l'O, 
M.  f.  pulv. 
D.  S.  Morgens  und  Abends  1  Pulver  in  Selterswasser. 
Den  analogen  Zweck  verfolgen  Sie,    wenn  Sie    das  von  Stroh-      uricedin. 
schein    neuestens    dargestellte  Präparat  »Uricedin«  verabfolgen.    Sie 
geben  von  demselben  bekanntlich  zweimal  täglich  1 — 2  g. 

Weniger  Vertrauen  hätte  ich  zu  dem  gleichfalls  empfohlenen 
Piperazin.  das  ich  gleichwohl  schon  wiederholt  bei  chronischer  Gicht 
im  Vereine  mit  Phenocoll  in  folgender  Art  gegeben  habe: 

Rp.    Piperazin.  muriatic, 

Phenocoll.  hydrochloric.  aa.   l'O, 
Dent.  tal.  dos.  Nr.  XX. 
S.    1  Pulver  in  einer  Flasche  Preblauer  Wasser  zu  lösen    und  dieses  tags- 
über zu  trinken. 

Ich  habe  endlich  noch  über  die  Balneotherapie  der  chronischen  Baineotherapie. 
Gicht  mich  in  wenigen  Sätzen  zu  äussern.  Es  ist  eine  alte  Gepflogen- 
heit, Kranke  mit  uratischer  Diathese  alljährlich  auf  circa  vier  Wochen 
seltener  nach  dem  übrigens  bei  irregulärer  Gicht  recht  Avirksamen 
Marienbad,  als  besonders  nach  Karlsbad,  respective  Vichy  zu  senden,  Karlsbad, 
und  dieser  Gepflogenheit  stimme  auch  ich,  jedoch  nur  bedingter  V/eise, 
zu.  Ich  halte  Karlsbad  nur  für  solche  »Gichtiker«  wirklich  rationell, 
bei  welchen  ein  evident  guter  Ernährungs-  und  Fettbestand  des  Körpers, 
übermässig  reichliche  Nahrungseinfuhr  oder  complicative  Affectionen 
seitens  abdominaler  Organe,  wie  hepatale  oder  stomachale  Affectionen 
oder  chronische  Obstipation  Hand  in  Hand  mit  der  Grundkrankheit 
gehen.  Für  magere,  kachektische  Gichtiker  erscheint  mir  Karlsbad 
geradezu  eher  schädigend  und  für  diese  ist  der  Gebrauch  unserer 
früher  bereits  genannten  alkalischen  Wässer  (z.  B.  Preblau,  Bilin, 
Fachingen,  Keuenahr)  ganz  entschieden  vorzuziehen.  Der  curgemässe 
Gebrauch  der  Kochsalzquellen,  wie  Homburg,  Kissingen,  eventuell  Kochsalzwässer, 
auch  Ischl.  erscheint  mir  nur  bedingsweise  gerathen,  da,  was  ich  zu 
bedenken  geben  möchte,  durch  übermässige  Einfuhr  von  Na  Gl  das 
Harnsäurelösunsfsvermöo^en  des  Urins  herabo:esetzt  A^ird. 


318  Therapie  der  chronischen  uratischen  Diathese  etc. 

Thermaicaien.  Vorzügliclie  Dieiiste  leisten  bei  chronischer  Gicht  Thermalcuren, 

deren  jährlicher  Gebrauch  (am  besten  im  Frühjahre  durch  vier  bis 
fünf  Wochen,  eventuell  sogar  noch  im  selben  Herbste  für  kürzere 
Zeit)  manche  sonst  anrückende  Recidiven  acuter  Gichtanfälle  zu  ver- 
hüten vermag.  Ich  nenne  Ihnen  Baden weiler,  Gastein,  Johannisbad, 
Krapina  -  Töplitz  (Croatien),  Ragatz-Pfäffers  (Schweiz),  Römerbad 
(Steiermark),  Teplitz-Schönau  (Böhmen),  Bad  Tüffer  (Steiermark), 
Vöslau,  auch  Warmbad-Villach,  Warmbrunn  in  Schlesien  und  Wildbad 
in  Württemberg.  Diesen  Akratothermen  an  die  Seite  zu  stellen  sind 
""merf.  "^  die  Kochsalzthcrmcn,  unter  welchen  ich  Baden-Baden  und  Wiesbaden 
hervorheben  möchte. 
^^^^''-  Wie    solche    Badecuren,    so    empfehlen    sich    im    Hause    häufig 

wöchentlich  zwei-  bis  dreimal  gebrauchte  Bäder,  und  zwar  meiner 
Ueberzeugung  nach  am  besten  einfach  lauwarme,  28 — 29^  R.  haltende 
Wannenbäder,  die  mir  höher  stehen  als  römisch-irische  oder  Dampf- 
bäder. Noch  mit  grösserem  Misstrauen,  als  den  letztgenannten,  möchte 
ich  dem  Gebrauche  der  kalten  Bäder  (Fluss-,  Seebäder)  oder  etwas 
energischerer  hydriatischer  Proceduren  begegnen  da  ich  schon  wieder- 
holt erfahren  habe,  dass  chronisch  Gichtkranke  solche  kältere  Bäder 
und  Badeproceduren  nicht  gut  vertragen.  Die  leichten  h5^drothera- 
peutischen  Massnahmen  hingegen  sind  auch  für  den  Gichtkranken  von 
zweifellosem  Vortheile. 
der  ^kr^'^klTaften  ^^®   Therapie    der    krankhaften    Aeusserungen    der    chronischen 

Aeiisserungen.  q.{q\^-^  fj^}]^  [^^  allererster  Linie  selbstverständlich  zusammen  mit  der 
Ihnen  eben  entwickelten  Behandlung  der  chronischen  Stoffwechsel- 
Tophi.  erkrankung  selbst.  Die  Tophi  sollen  meines  Erachtens  —  ausgenommen 
etwa  die  Ohrmuscheltophi,  welche  man  sich  durch  Wegkratzen  entfernen 
mag  —  nicht  angerührt  werden,  speciell  nicht  vom  Chirurgen,  da  ihre 
flächenhafte  Ausbreitang  oft  entweder  eine  grosse  Incisionswunde  oder 
das  Aufgeben  der  Operation  nöthig  macht.  Sollten  nach  Ausführung 
einer  solchen  oder  nach  einem  spontanen  Aufbruche  eines  Gicht- 
knotens noch  fistulöse  Gänge  und  Geschwüre  übrig  bleiben,  dann 
erweisen  sich  die  zur  Resorptionsbeförderung  der  Tophi  überhaupt 
berufenen  Kochsalzthermen  wie  Wiesbaden  oder  die  Quellen  von 
Baden-Baden  von  wesentlichem  Nutzen.  Diese  Bäder  erscheinen  des 
Weiteren  dienlich  bei  residuellen  Erkrankungen  der  Gelenke  oder 
Functionseinschränkung  derselben  als  Folge  der  Gicht.  Nicht  weniger 
aber,  wie  die  Kochsalzthermen,  bewähren  sich  hier  —  neben  Massage 
und  innerer  Jodtherapie  —  die  Moorbäder,  beispielsweise  von  Franzensbad 
oder  Marienbad  und  die  Ihnen  bereits  bekannten  Schwefelthermen.  Die 
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o-leiclie  Heilmethode  benützen  wir,    wo    wir  s-iclitisclie  Neuritiden  und    Neuritis  und 

~  ~  Neuralgie. 

Neuralgien  (z.  B.  Ischias),  respective  die  Folgezustände  der  ersteren 
zu  bekämpfen  haben. 

Ist   die  chronisch-uratische  Diatbese  mit  Atonie  des  Verdauungs- 
tractes  oder  Mas-endarmkatarrhen  complicirt.  dann  empfehlen  sich  —    Map;endarm- 

~  i  /  r  Katarrhe. 

vor  Allem  je  nach  dem  Ernährungszustande  des  Patienten  • —  Kissingen, 
Homburg.  Wiesbaden,  Vichy,  besonders  aber  Karlsbad,  welch  letzteres 
dessgleichen  bei  Mitbetheiligung  der  Leber  oder  chronischer  Obstipation,  pieth^rl^^aMom 
respective  abdominaler  Plethora  indicirt  ist.  Die  Kochsalzquellen  be- 
nützen wir  ferner  noch,  wenn  sich,  wie  dies  häufig  geschieht,  chronische 
Katarrhe  des  Rachens  und  der  Respirationsschleimhaut  als  Beg-leiter  der^*'',^®""'^'^^^'^*' 

i-  O  tionstract. 

Gicht  ansässig  gemacht  haben.  Hier  hat  sich  auch  Weilbach  (Regierungs- 
bezirk Wiesbaden)  dank  seiner  guten  Inhalations-Einrichtungen  und 
seiner  Natron-Lithionquelle  einen  fast  specifischen  Ruf  erworben. 

Sind    schliesslich    im  Gefolge    der   chronisch-uratischen    Diathese 
die  Zeichen  der  Anämie  und  Kachexie    in  den  Vordergrund  getreten,    ^^adlexre"'' 
dann  sind  es  die  Eisen-,  respective  Arsenquellen,  die  unseren  Kranken 
die    beste  Hilfe    o-ewähren.  Können    dieselben    nicht    direct   aufo-esucht^'*'"!"':^';'^'?^^.^' 

ö  ö  '^  pie   bei   Anämie, 

werden,  so  werden  wir  sie  oft  ffenu^r  maffistraliter  verordnen  oder  an  otistipation,  Dys- 

ö  o  o  pepsie. 

ihrer  Statt  etwa  die  Ihnen  bereits  bekannten  Ferratin-Arsenpastillen. 
Wir  werden  geradeso,  wo  gegen  etwa  bestehende  Obstipation 
ein  wie  früher  angegebener  Curgebrauch  (Karlsbad)  nicht  erzielbar 
erscheint,  unsere  gewohnten  Abführmittel  wie  Podophyllin,  Natrium 
sulfuricum,  Magnes.  sulfuric.  etc.  oder  Karlsbader  Salz  verordnen. 
Sind  dyspeptische  Beschwerden  auf  Grund  der  chronisch-gichtischen 
Affection  zur  Entwicklung  gelangt,  geben  wir,  wie  bei  Besprechung 
der  Krankheiten  des  Digestionstractes  genauer  ausgeführt  werden  muss, 
unsere  Stomachica,  z.  B.  China,  respective  Chinin,  Tinctura  nucis 
vomicae,  respective  Strychnin,  oder  Acid.  muriaticum;  die  beiden 
letzteren  lassen  sich  —  nach  französischem  Muster  —  auch  folgender 
Art  verordnen: 

Rp.  Acid  hydrochloric.   l'O, 

Strychnin.  sulfuric.  O'OÖ, 

Syr.   cort.  aurant.   lOO'O, 

Aq.   dest.  200-0. 
M.D.S.   1  Esslöffel  zu  jeder  Mahlzeit! 

Wo    geringere   atonische  Erscheinungen  des  Darmes  und  Darm- Bei  oarmatonie. 
dyspepsie  concommittiren,  dort  sind  es  wieder  unsere  leichten  Abführ- 
mittel, wie  Rheum,  Magnesia,  Flores  sulfuris  loti  (identisch  mit  Sulfur 
depuratum,  bis  10^  pro  die),  welche  wir  in  Anwendung  ziehen. 
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Arteriosklerose.  Der    gleichzeitige    Bestand    von  sklerotischen  Processen    an  den 

Blutgefässen,  zu  welchen  ja  die  uratische  Diathese  so  gerne  Anlass 
gibt,  fordert  uns,  wie  fast  selbstverständlich,  auf,  in  chronischer  Weise 
Kalium  jodatum  oder  Natrium  jodatum  oder  Lithium  jodatum  nach 
dem  Ihnen  Seite  96  angegebenen  Modus  zu  verabreichen. 

Innere  Metasta-  Es  kommt  dcs  Weiteren  vor,    dass  im  Verlauf  der  Erkrankung- 

sen    der  Gelenk-  o      ii  •  i      r      i 

gioht.  an  otelle  emer  oder  mehrfacher  vorausgegangener  acuter  Gelenk- 
attaquen gleichsam  vicariirend  sich  bald  plötzlich  eintretende,  bald 
nur  langsam  entwickelnde  Symptome  seitens  innerer  Organe  geltend 
machen,  welche  man  als  »innere  Metastasen  der  Gelenkgicht« 
benennen  kann.  In  solchem  Falle  heisst  es  dann  im  Allgemeinen 
zu  allererst  die  Gelenkgicht  wieder  provociren,  sei  es  durch  heisse 
Fusssenf  bäder,  sei  es  durch  Reibungen  des  Fussristes  und  speciell  der 
grossen  Zehe  mit  alkoholischen  oder  ammoniakalischen  Mixturen 
oder  Terpentin,  durch  Einwicklung  derselben  mit  Watta  oder  heissen 
Compressen.  Im  Besonderen  aber  greifen  wir  zur  Venäsection,  zur 
Verabfolgung  von  Drasticis  und  des  Eisbeutels  auf  den  Kopf,  wo 
cerebrale  Sjmiptome  wie  Schwindel,  Kopfschmerz,  Betäubung,  Som- 
nolenz  oder  gar  die  Gefahr  des  Eintrittes  eines  epileptiformen  oder 
apoplektiformen  Insultes  besteht.  Ist  der  Magen  das  ergriffene  Organ, 
dann  geben  wir  warmes  Wasser  oder  Ipecacuanha.  um  Brechen  zu 
erzeugen.  Wir  appliciren  Blutegel  oder  Schröpfköpfe  ins  Epigastrium 
zwecks  Ableitung  durch  locale  Blutentziehung.  Wo  Symptome  von  Seite 
des  Herzens  mit  Neigung  zu  Collaps  merkbar  werden,  bewährt  sich 
Campher,  Aetlier  und  Coße'in,  Application  von  Sinapismen  in  der 
Präcordialgegend. 
Nephritis  urica.  Auch  urämischc  Symptome  können  im  Gefolge  einer  uratischen 

Diathese  sich  einstellen,  ein  mit  Rücksicht  auf  den  Bestand  einer 
Nephritis  uratica  begreiflicher  Zufall.  Ihre  Behandlung  ist  identisch 
mit  jener  der  Urämie  überhaupt.  Und  ebenso  deckt  sich  die  Therapie 
—  abgesehen  von  der  ursächlichen  Behandlung  —  der  verschieden- 
artigsten gichtischen  Aeusserungen,  mögen  sich  dieselben  im  Nerven- 
system (Migräne,  Kopfschmerz,  Schlaflosigkeit,  Schwindel)  oder  im 
Respirationssystem  (Bronchitis,  Asthma),  im  Verdauungstract  oder  an  der 
Haut  etc.  abspielen,  mit  der  Therapie  dieser  AfFectionen  im  Allgemeinen. 
Die  Combination  der  Gicht  mit  Nephritis,  respective  der 
Aeusserangsform  als  Gichtniere,  erscheint  mir  nur  noch  nach  einer 
Richtung  erwähnenswerth.  Wo  sie  besteht,  dort  muss  man,  wie  mit 
Opium  und  salicylsaurem  Natriam,  nicht  minder  auch  mit  dem  Ge- 
brauche von  Colchicum  äusserst  vorsichtie;  sein.  Die  Diät  wird,  was  ich 
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schon  von  vorneherein  betont  habe,  doppeltes  Augenmerk  einer  mög-- 
Hchen  Schädigung  der  Niere  zuwenden,  i^ufentbah  im  Süden  (Algier) 
besonders  rathsam  sein. 

Berücksichtigung  verdient  endhch  noch  nach  therapeutischer 
Richtung  die  Combination  der  Gicht  mit  Fettleibigkeit  und  mit  Diabetes. 
Ersterer  aber  habe  ich  bereits  gelegentlich  der  Besprechung  der  Therapie 
der  Fettleibigkeit,  wie  ich  glaube,  ausführlich  genug  gedacht  (Seite  305). 

Tritt  aber  zur  Gicht  —  recht  häufig  dann  noch  gleichzeitig  mit 
Fettleibigkeit  —  ein  Diabetes,  dann  sind  aus  doppelten  Gründen  die 
alkalischen,  respective  alkalisch-salinischen  Mineralwässer,  voran  Karls- 
bad oder  Vichy,  angezeigt.  Auch  der  Curgebrauch  in  Neuenahr  erfreut 
sich  diesfalls  besonderer  Beliebtheit.  Gleich  bewährt  erscheint,  speciell 
nach  französischen  Autoren,  der  contemporäre  Gebrauch  von  Alkalien 
und  von  Arsen.  Sie  führen  beide  Medicamente  derart  ein,  dass  Sie  dem 
Kranken  durch  3 — 4  Wochen  dreimal  täglich  nach  jeder  Hauptmahlzeit 
einen  Kaffeelöffel  von  Lithium  carbonicum  oder  citricum  effervescens 
oder  0  5  g  der  einfachen  Salze,  gelöst  in  einem  Glase  Wasser  und  dazu 
8  — 10  Tropfen  Tinct.  ärsenicosa  Fowleri  verabfolgen.  Unter  dieser  Medi- 
cation  vermindert  sich  der  Durst,  die  Kräfte  heben  sich,  der  Zucker 
nimmt  an  Menge  ab  oder  verschwindet  gänzlich.  Trifft  dies  zu,  dann  ist 
eine  x\enderung  in  der  Diät  des  Kranken  eo  ipso  überflüssig.  Bleibt 
aber  der  Diabetes,  respective  die  Zuckerausscheidung  auf  ihrer  Höhe, 
dann  müssen  Sie,  woferne  dieselbe,  was  durchaus  nicht  immer  der  Fall 
ist,  beträchtlichen  Grades  erscheint,  die  Diät  des  Kranken  nach  eben 
den  Gesetzen  regeln,  welche  Ihnen  beim  nicht  complicirten  Diabetes 
nach  unseren  Auseinandersetzungen  massgebend  sind.  Ich  darf  Sie  aber 
nochmals  daran  erinnern,  dass  gerade  diese  Fälle  von  Diabetes  es  sind, 
bei  denen  uns  an  etwas  erheblicherer  Zuckerausscheidung  nichts  liegt 
und  wir  —  vom  immerhin  gebotenen  Abzüge  der  kohlehydratreichsten 
Speisen  abgesehen  —  dem  Kranken  freie  Wahl  in  Bezug  auf  die 
schwerst  entbehrliche  (Brot  und  Kartoffeln)  und  relativ  kohlehydrat- 
ärmere Xahrung  lassen.  (Vergleiche  Seite  272  und  273.) 

Therapie  des  acuten  Grichtanfalles. 
Die  erste  Forderung,    die    der    von  acuter  Gelenkgicht  befallene  i^incjei-ung  der 

~  "-J  Schmerzen. 

Kranke  an  den  Arzt  stellt,  ist  stets  die  nach  Beseitigung  der  ihn 
quälenden  Schmerzen.  Von  Alters  her  aber  ist  man,  gestützt  auf  die 
Erfahrung,  gewohnt,  diesem  oft  stürmisch  gestellten  Begebren  nur  bis 
zu  einem  gewissen  Masse  Folge    zu    leisten    und   es  ist  —  namentlich 

Ortner,   Vorlesungen  über  Therapie  d.   inneren  Krankh.  I.  ^1 
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in  Hinsicht  auf  eine  locale  Therapie  —  gerathen,  blos    eines    vorsich- 
tigen und  milden  Verfahrens    sich  zu  bedienen,  will  man  nicht,    wenn 
auch  unter  augenblicklichem  Erfolge,  für  spätere  Zeit  ungleich  erhöhten 
Verbotene  locale  g(.|-,g(-|gjj    stiftcn.    Zu    wamcn   ist    diesbezüglich    vor   Anwendung    von 

Mittel.  ö  " 

Kälte,  speciell  von  Eisumschlägen  und  Eisbeutel  auf  das  erkrankte 
Gelenk;  denn  hiedurch  wird  die  Circulation  im  und  um  das  Gelenk 
nur  noch  verschlechtert,  und  —  Zufälle,  welche  bei  Gicht  ja  regel- 
mässig zu  fürchten  sind  —  die  Ausbildung  von  Nekrosen,  von  Harn- 
säureablagerungen und  Tophi  geradezu  befördert.  Auch  der  Anwendung 
extremer  Wärme  möchte  ich  entgegentreten,  halte  vielmehr  jene  Local- 
Erapfehiens-    thcrapie  für  die  beste,    welche  das  Gelenk    blos    in    Watte    einwickelt 

werthe  Ijocal-  i  ' 

therapie.  oder  mit  einem  Umschlag  umgibt,  der  in  essigsaurer  Thonerde  oder 
zimmerüberstandenem  Wasser  oder  einem  ausgekühltem  Decoct  von 
HoUerblüthen  getränkt  wurde  und  mit  einer  Lage  Watte  überdeckt 
wird.  Auch  Leinenumschläge,  welche  in  Lösung  schmerzstillender  Mittel 
getränkt  wurden,  wie  beispielsweise  in  eine  Mischung  von  Chloroform  und 
Oleum  olivarum  oder  —  statt  letzterem  —  Oleum  hyoscyami  zu  gleichen 
Theilen  mit  eventuellem  Zusatz  von  Opium  (1 :  10  von  Opium  purum  oder 
Tinctura  opii)  oder  in  eine  Mischung|  von  Belladonaliniment  und 
Chloroform.  Auch  sanfte  Einreibungen  mit  letztgenannten  Mitteln  oder 
mit  einer  Mischung  von  Opium  und  Balsamum  tranquülans  *)  im  Ver- 
hältnisse 1 :  10  können  vortheilhaft  ihre  Anwendung  finden.  Ebenso 
eignet  sich  zu  gleichem  Zweck  eine  Combination  von  Bals.  tran- 
quillans  und  Chloroform  zu  gleichen  Theilen  oder  folgende  Salbe: 
Rp.  Ung.  populi  30'0, 

Extr.  beiladen.   3"0, 

Extr.   opii  0-30— 1-0, 

M.  f.  ung. 
S.   1 — 2mal  täglich  einzustreichen. 

Endlich  empfiehlt  sich  das  von  den  Franzosen    gerne   in  Mixtur 
oder    Salbe    angewendete     Laudanum    Rousseau,     eine    Tinctur,    von 
welcher  4  Theile  einem  Theile  Opium  entsprechen.  Sie  receptiren  z.  B.: 
Rp.  Laudani  Rousseau  lO'O, 
Ol.  hyoscyam.  30'0, 
Chloroform  50"0. 
S.  Gut  umgeseliüttelt,  ein  bis  mehrmals  täglich  einzupinseln. 

*)  Balsamum  tranquillans  besteht  aus:  Fol.  recent.  Belladonnae  —  Hyoscyami 
—   Solanis.  nigr.  —  Nicotian.  —  Papav.  —   Strammon.  aa.  20. 

Fol.  balsamitae  —  rosmarin.  —  rutae  — ■  salviae  —  summitum  absinth.  — 
liysopp.  —  majoran.  —  menthae  piper.  aa.  —  Hyperici  —  Thym.,  tlores  Lavandulae 
Sambuc.  aa.  5. 

Ol.  olivar.   500-0, 
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Zu  unterlassen  ist  meines  Erachtens  jede  Massage])eliandlung'  des  Massage, 
erkrankten  Gelenkes,  wenngleich  dieselbe  in  manchen  Fällen,  wie  ich 
gerne  zugeben  will,  nicht  ohne  augenblicklichen  Erfolg  bleibt.  Denn 
auch  diese  kann  meines  Erachtens,  namentlich  wo  sie  etwas  massiver 
gehandhabt  wird,  die  Entstehung  nekrotischer  Vorgänge  im  Gelenke 
und  hiermit  die  Bildung  von  Uratablagerungen  und  Tophis  unter- 
stützen. In  den  meisten  Fällen  übrigens  verbietet  sich  dieselbe  ihrer 
Schmerzhaftigkeit  wegen  von  selbst. 

Ein  bei  dem  acuten  Gichtanfall  intern  gerne  gegebenes  Mittel  ist  Medicamentöse 

o  o    o  Therapie. 

das    Natrium    salicylicum.     Ich    bevorzuge    auch    hier    grosse    Dosen,    ^atr.  saiicyi. 

(3 — 10^    pro    die,    welche    im    Einzelquantum    von    1  </   zweistündlich, 

respective  stündlich  einverleibt    werden.    Hat  sich,   was  häuhg  zutrifft, 

seine  Wirkung  nach  2 — 3  Tagen    erschöpft  oder  erwies  sich  dasselbe 

von    Anbeginn    an    als    unwirksam,    dann    tritt    einer    seiner    auch    in 

anderen  Situationen  herangezogenen  Stellvertreter    an  seiner  Statt  ein. 

Ich  nenne  das  Phenacetin  bis  3  (/,  Antipyrin,  Saligenin,  ebenso  Salipyrin  pyrlu^'^saucenln^ 

oder  endlich  das  Phenocoll  bis  4  g  täglich.  '''^''^^co"ii.  '^^^°' 

Mehrfach  und  darunter  mit  raschem  und  sicherem  Erfolg  habe 
ich  selbst  bei  Fällen  acuter  Gelenkgicht  das  altberühmte  Colchicum  Colchicum, 
in  Anwendung  gezogen,  das  mir  mit  Anderen  als  bestes  Remedium 
bei  acuter  Gelenkgicht  gilt.  Sie  verordnen,  und  zwar  mit  Vortheil  erst 
nach  entwickelter  Gelenkaffection,  nicht  schon  zu  Beginn  derselben 
entweder  die  Tinctura  semin.  colchic.  (selten  unter  Zusatz  von  Tinctura 
opii)  bis  4-,  selbst  5  mal  täglich  20  Tropfen  oder  in  gleich  grossen 
Dosen  Vinum  colchici  beispielsweise: 

Rp.  Vin.  colchic.   10-0, 

Tinct.  opii  croeat.  2"0 — 3'0. 
M.D.  S.    3— 4mal  täglich  20  Tropfen. 

Der  Opiumzusatz  soll  hiebei  selbstredend  der  Aufgabe  dienen, 
schmerzlindernd  zu  wirken.  Jedoch  erscheint  es  mir  speciell  auch  nach 
des  erfahrenen  D  uck wo rth's  Fürsprache  gerathener,  in  der  Regel  bei 
Colchicumverab reichung  den  Opium zusatz  zu  meiden  und  im  Gegen- 
theil  gleichzeitig  ein  mildes  Abführmittel  darzureichen,  respective  die 
Colchicumtherapie  mit  Verabfolgung  eines  solchen  einzuleiten.  Man 
wähle  letzteren  Falles  etwa  Calomel  oder  Coloquinthen,  ersteren  Falles 
eine  einmahge  Tagesdosis  von  Senna  oder  Magnesia  carbonica,  von 
welch  letzterer  DuckAvorth  je  lg  mit  jeder  Colchicumdosis  gibt. 

Nach  Pfeiffer's  Angabe  —  mir  selber  fehlt   hierüber  jede  per-      saizsäme. 
sönliche  Erfahrung  —  vermag  bei  vielen  Kranken  auch  die  Salzsäure 
die    Schmerzen    regelmässig    zu  beheben.    Hiebei    muss   man  sich  aber 
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grosser  Dosen,  bis  5  g  des  Acidum  niuraticuni  dilutum  pro  die  bedienen. 
Und  ganz  im  Gegensatz  hiezu  bezeichnen  viele  Autoren,  neuerdings 
wieder  der  schon  citirte  Duckworth,  die  Alkalien  (Natrium-,  Kalium- 
oder Lithium-Salze)  als  bei  acuter  Gicht  trefflich  bewährt. 

Wo    die    Gelenkschmerzen    durch    wider    Erwarten    längere  Zeit 
Jodkali.       jji  wenn  auch  mittlerem  Grade  persistiren,  dort  scheint  das  Jodkalium 
am  Platze,  am  besten  im  Vereine  mit  Colchicum  verabfolgt.  Sie  wählen 
beispielsweise  folgende  von  Pfeiffer  angegebene  Receptur: 

Rp.  Kai.  jodat.  ö^O, 

Tinct.  semin.  colchic.   lO'O, 
Aq.  dest.  150-0. 
M.  D.  S.    8mal  tägheh  1  Esslöffel. 

^eakaffecüo*^''  ^^  *^^^'  mehr  Rcstc  der  Gelenkentzündung  bestehen,  dort  pflegen 

diese  meist  sich  völlig  rückzubilden  unter  dem  Einflüsse  von  Thermal- 
bädern, respective,  können  solche  nicht  aufgesucht  werden,  von  warmen 
Bädern  überhaupt. 

ii^ldive^rter  Ge-  ^^^"^    Verhütung    neuer    Gelenkrecidiven     empfiehlt     Trousseau. 

icnkgicht.  (Joch  einer  der  vornehmsten  Therapeuten,  Räucherungen  der  bereits 
gesundeten  —  nie  der  noch  kranken  —  Gelenke  mit  Tabakblättern 
derart,  dass  man  die  Gelenke  dem  noch  möglichst  heissen  Dampf  der 
Tabakblätter  aussetzt,  die  über  Kohlenfeuer  verbrannt  wurden.  Solche 
Räucherungen  mache  man  etwa  alle  acht  Tage.  Man  kann  hiebei  den 
Rauch  durch  Umwicklung  mittelst  eines  grossen  Strumpfes  oder  einer 
Wolldecke,  die  man  um  das  Glied  schlägt,  festhalten. 
a^futer^G'ichT  Uebcrgehend    zur    Besprechung    der    hygienischen    Massnahmen 

möchte  ich  eine  Mahnung  voransetzen,  die  meines  Erachtens  oft  genug 
Bewegung,  überhört  wird:  Der  mit  acuter  Gicht  der  unteren  Extremitäten  Be- 
haftete verlasse  möglichst  frühzeitig  das  Bett,  mache,  wenn  auch  unter 
Schmerzen  und  in  jammervoller  Weise,  möglichst  bald  Gehversuche. 
Bei  nicht  wenigen  Kranken  bewirken  diese  erfahrungsgemäss  den 
Rückgang  der  acuten  Entzündungserscheinungen.  Wo  aber  die  Gicht 
die  Gelenke  der  oberen  Extremitäten  befallen  hat,  dort  müssen  ehe- 
baldigst gymnastische  Uebungen  dieser  Gelenke  vorgenommen  werden. 

^"''^^rap'ie  '^'^'^  ^'^^  T)'mi  cndHch  bei  acuter  Gicht  richten  wir  in  anderer  Weise   ein 

als  bei  der  chronischen  Gicht.  Nach  Pfeiffer's  Vorgang  wird  während 
des  acuten  Gichtanfalles  jedes  Fleisch  und  jede  Fleischsuppe  völlig 
untersagt,  ebenso  der  Genuss  von  Obst  und  Gemüse  thunlichst  be- 
schränkt, respective  gleichfalls  —  wenigstens  während  der  ersten  Krank- 
heitstage —  vollends  ausgeschlossen.  Milch-,  Mehl-  und  Schleimsuppen. 
Mehlspeisen    (Reis,    Pudding,    Gebäck),    Süssigkeiten    dienen    der   Ee- 
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friedig-ung'  des  Hungergefüliles,  woferne  ein  solcties  überhaupt  vor- 
handen ist.  Als  Getränk  benutzt  der  Kranke  ledigHch  Wasser  oder 
ein  ganz  schwaches  alkahsches  Mineralwasser,  wie  Selterswasser,  Kron- 
dorfer.  Apollinarisbrunnen,  während  die  stärkeren  alkalischen  Quellen 
(Fachinger,  Vichy,  Obersalzbrunn)  zu  vermeiden,  respective  auszusetzen 
sind,  falls  sie  bis  zur  Zeit  getrunken  wurden.  Auch  alle  Pflanzensäuren 
und  Pflanzensäfte  sind  zu  untersagen.  Ein  gleiches  gilt  für  den  Alkohol, 
der  häufig  die  localen  Entzündungserseheinungen  sogar  zu  verstärken 
vermag.  Höchstens  kleinste  Dosen  desselben  können  versuchsweise 
gestattet  werden. 

Wo  die  Gicht  in  acuter  Weise  nicht  als  Gelenkaffection,  sondern 
als  acute  Alteration  eines  anderen  Organs,  so  nur  beispielsweise  als 
Bronchitis,  Pneumonie,  Augenaffection  etc.  auftritt,  dort  müssen  diese 
symptomatischen  Erkrankungen  selbstverständlich  zunächst  mit  Rück- 
sicht auf  ihre  Grundursache  antiuratisch  behandelt  werden,  eine  Be- 
handlung, zu  der  noch  die  der  Organerkrankung  als  solcher  geltenden 
therapeutischen  Massnahmen  hinzutreten. 


Therapie  der  Pliospliatiirie. 

Ich  reihe  an  die  Besprechung  der  Therapie  dieser  klinisch  klaren 
Stofifwechselerkrankungen  zunächst  in  kurzen  Abrissen  jene  der  Phos- 
phaturie an,  eines  krankhaften  Symptom  es,  das  bekanntermassen  unter 
mehrfachen  Umständen,  bald  als  mehr  idiopathische  Afifection,  bald  als 
Theilerscheinung  localer  Erkrankung  im  Urogenitaltracte,  speciell  der 
Blase,  bald  im  Gefolge  verschiedener  nervöser  Affectionen,  bald  als 
prätuberculöses  Symptom,  bald  bei  Dyspepsien  und  endlich  als  soge- 
nannter Diabetes  phosphaturicus,  id  est  als  Vorläufer  oder  Stellver- 
treter eines  Diabetes  mellitus  auftritt.  Wo  letzteres  der  Fall,  wo  es 
sich  blos  um  eine  secundäre  Phosphaturie  handelt,  dort  gilt  unser  ^'^*^™^aturif.''°^ 
therapeutisches  Augenmerk  überhaupt  nicht  dem  Sj-mptom  der  Phos- 
phaturie, sondern  der  Grundkrankheit,  d.  h.  der  behebbaren  Erkrankung  ^Th"erap^e^^ 
des  Urogenitaltractes,  des  Nervensystems,  der  Dyspepsie,  dem  Diabetes, 
mit  deren  wirksamer  Bekämpfung  auch  die  Phosphaturie  sich  rUck- 
bilden  wird. 

Wo  aber  die  Phosphaturie  als  essentielle  Phosphaturie    oder    als  ^^^^pbatuHe. 
Theilsymptom  einer  augenblicklich  nicht  behebbaren  Erkrankung  des 
Urogenitalsystems  uns  entgegentritt,  dort  ist  vor  Allem  ein  besonderes       Diätetik, 
diätetisches  Regimen  angezeigt.  Die  Gicht  zeichnet  sich,  wie  wir  nach 
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Zerner's  Untersuchung'en,  welche  er  im  Freund'schen  Laboratorium 
ausführte,  wissen,  dadurch  aus,  dass  die  neutralen  Phosphate  in  ihrer 
Relation  zur  Harnsäure  in  zu  geringer  Menge  im  Urin  auftreten.  Die 
Phos'piiamrie'°'in  Phosphaturie  hinwieder  ist  gerade  dadurch  charakterisirt,  dass  die 
^""-  sauren  Phosphate  des  Urins  an  Quantum  stark  zurücktreten,  ja  ganz 
verschwinden  und  nur  die  neutralen  und  alkalischen  Phosphate  im 
Urin  enthalten  sind. 

Unsere  Diätetik  der  Phosphaturie  erzweckt   daher,    dieses    Miss- 
verhältniss  der  im  Urin  auftretenden  Phosphate  zu  Gunsten  der  sauren 
i^e^sch^uppe     Phosphate     umzugestalten.     Demgemäss    treten    wir    bei    der    zweck- 
dienlich    in    mehreren,    meist    fünf    Theil abschnitten    eingenommenen 
Tageskost  für  massigen  Genuss  von  Rindsuppe,   nicht    zu    reichlichen 
Genuss  unserer  Fleischsorten  ein  —  ihr  starker  Gehalt    an  Phosphor 
würde  die  Bildung  der  neutralen  Phosphate  eher  fördern  —  und  lassen 
beide  demnach  täglich  nur  einmal  einführen.   Dagegen  empfehlen  wir 
berate mid^Fett  reichlichcn  Genuss  von  Milch,  Brot,  Kohlehj^draten  jeder  Art,  Zucker, 
Essig'saSe'spel-  Mehlspciseu  und  Bäckereien,  endlich  Fett.  Wir  lassen  Wein,  Bier  und 
sen,  Eier.      Liqucur  gcmc  trinken.  Wir  restringiren  hingegen  thunlichst  den  Genuss 
frischer  Gemüse  und  verbieten  vollends  den  Genuss    von  Obst,  Essig, 
sauren  Speisen    (wegen    des  Gehaltes    an    pflanzensauren    Salzen)    und 
Eiern  (wegen  Reichthums  an  Phosphorsäure).   Selbstredend  wird  auch 
Minira'iwSrer   j^dcr     Gcbrauch     eines     alkalischen     Mineralwassers     untersagt     und 
Säuerlinge,     gchlimmstcn    Fallcs    höchstens    der    Genuss    unserer    Säuerlinge,    wie 
Selters,  Krondorfer  oder  Apollinarisbrunnen  zugestanden. 
^^^TherTpil*"^^  Die    medicamentöse  Therapie    führt    dem    Organismus,    wie    fast 

Säuren.  Selbstverständlich,  mineralische  Säuren,  voran  die  Salzsäure,  in 
grossen  Dosen  zu.  Auch  jene  Mittel,  welche  die  alkahsche  Reaction 
des  Urins  in  eine  saure  umzuwandeln  vermögen,  verdienen  besondere 
utropin,  saioi.  Wcrthschätzung.  Ich  nenne  deren  zwei,  das  Urotropin  und  das  Salol. 
Noch  macht  Pfeiffer  endlich  auf  den  nutzbringenden  Gebrauch  der 
Thermalbäder.  Thermalbäder,  beispielsweise  Wiesbaden,  aufmerksam,  worüber  mir 
selber  persönliche  Erfahrung  abgeht. 

Die  Therapie  einer  klinisch  prekären  Stoffwechselanomalie,  jene 
der  sogenannten  Oxalurie  habe  ich  bereits  gelegentlich  der  Besprechung 
der  Behandlung  der  Oxalatsteine  erledigt.  Ich  verweise  diesbezüglich 
auf  Seite  164. 

Therapie  der  Rachitis. 

Zwar  greife  ich  mit  der  Besprechung  der  Behandlung  der  Rachitis 
eigentlich  in  die  Domäne  der  Kinderheilkunde  ein,  dennoch  aber  möchte 
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ich  dieselbe,  schon  um  der  Wichtigkeit  des  Stoffes  und  der  Häufigkeit 
der  Erkrankung  wegen,  freilich  etwas  flüchtiger,  mit  Ihnen  durch- 
besprechen. 

Vor  Allem:  Die  Rachitis  ist  eine  Erkrankung  fast  ausschliesslich  P'opb.viaktische 

<-'  Therapie. 

des  Kindesalters,  welche  th unliebst  in  ihren  ersten  Anfängen  zu  be- 
kämpfen ist.  Sie  überhaupt  zu  verhüten,  dazu  ist  eine  vernünftige 
Pflege  des  Kindes  in  erster  Linie  berufen.  Sie  wissen  zur  Genüge,  dass 
diese  sich  auf  möglichst  gute  Nahrung,  primo  loco  Mutterbrust,  an- 
schliessend Ammenbrust,  weiters  entsprechend  mit  5%  Milchzucker 
versetzte  und  mit  Wasser  verdünnte  Kuhmilch,  endlich  deren  Ersatz- 
mittel, wie  Biedert's  Rahmgemenge  oder  Liebig's  Milchmalzsuppe  ■ — 
speciell  die  letztere  ihres  bei  Rachitis  stets  empfehlenswerthen  Malz- 
gehaltes wegen  —  oder  das  zur  Bereitung  der  Liebig'schen  Suppe 
dienende  Präparat  von  Hell  in  Troppau,  Löfflund's  condensirte 
peptonisirte  Milch  und  Lahmann's  vegetabilische  Milch  stützt. 

Reicher  Aufenthalt  im  Freien  und  im  Sonnenlicht,  Meidung  jeder 
feuchten,  düsteren  Wohnung  spielen  ferner  eine  bedeutende  Rolle. 

Ganz  besonders  ins  Gewicht  fällt  aber  auch  zwecks  Prophylaxe 
der  Rachitis  eine  rationelle  Abhärtung  des  Kindes  durch  eine  syste- 
matisch geleitete  Hydrotherapie.  Ich  rathe  Ihnen,  meine  Herren,  das 
Kind  von  Geburt  auf  tagtäglich  lau,  i.  e.  bei  einer  Temperatur  von  33^ 
bis  34*^  C.  unter  Frottiren  des  ganzen  Körpers  im  Bade  und  nach- 
herigem  sorgfältigen  trockenen  Abreiben  durch  etwa  sechs  bis  zehn 
Minuten  zu  baden.  Schon  nach  Ablauf  der  ersten  zwei  bis  drei  Lebens- 
wochen aber  beenden  Sie  dieses  laue  Bad  durch  eine  einmalige  rasche 
Uebergiessung  mit  28 — 29°  C.  Wasser.  Hierauf  sorgfältige  trockene 
Abreibung.  Ailmälig,  etwa  von  drei  zu  drei  Wochen,  fallen  Sie  nun 
mit  der  Temperatur  des  zur  Uebergiessung  benutzten  Wassers  um  je 
1 — 2°  C.  solange,  bis  selbes  die  gewöhnliche  Zimmertemperatur  von 
circa  18 — 19"  C.  erlangt  hat.  Ist  der  Säugling  circa  drei  bis  vier 
Monate  alt  geworden,  dann  reduciren  Sie  die  Zeit  jedes  Bades  auf 
etwa  fünf  Minuten,  von  längstens  Ende  des  ersten  Lebensjahres  an 
lassen  Sie  nur  mehr  jeden  zweiten  Tag  baden.  Bei  kräftigen,  nervös 
nicht  belasteten  Kindern  restringiren  Sie  vom  vollendeten  zweiten  Jahre 
an  abermals  die  Zahl  der  Bäder  derart,  dass  Sie  im  Verlaufe  derselben 
bis  zur  Summe  von  wöchentlich  zwei  Reinigungsbädern  gesunken  sind. 
An  ihrer  Statt  aber  gewöhnen  Sie  das  Kind  an  erst  jeden  zweiten 
Tag,  bald  aber  täglich  vorzunehmende  morgendliche,  sofort  nach  dem 
Verlassen  des  Bettes  auszuführende  Uebergiessungen  mit  zimmer- 
warmem  Wasser    (18 — 19°  C.)    und    darauffolgender    Frottirung    und 
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Körperbewegung  einerseits,  andererseits  an  kalte  Waschungen  vor  dem 
Schlafengehen.  Ist  das  Kind  sechs  bis  sieben  Jahre  alt  geworden,  dann 
mögen  auch  bei  zarter  Constitution  die  vorhin  erwähnten  kalten  Ueber- 
giessungen  aufgenommen  werden  und,  wo  sie  bei  kräftigen  Kindern  bereits 
vorher  durchgeführt  wurden,  mag  die  morgendliche  kalte  Uebergiessung 
mit  einem  zunächst  18''  C,  dann  bis  Minimum  15  *'  C.  betragenden 
Wasser  geschehen,  der  selbstverständlich  eine  sorgfältige  trockene  Ab- 
reibung und  KörperUbung  zu  folgen  hat.  Bei  zarten  Individuen  dürfte 
es  als  Beginn  der  Abhärtung  gentigen,  mit  der  Badetemperatur  allmälig 
bis  zur  untersten  Grenze  von  24*^  C.  herabzugehen.  Natürlich  ist  die 
Badedauer  mit  Abnahme  der  Temperatur  entsprechend  zu  verkürzen. 
Hiedurch  werden  Sie  ein  sonst  gesundes  Kind  in  weder  über- 
triebener Boch  laxer  Weise  abhärten  und  wesentlich  beitragen  auch 
dazu,  dass  es  vor  Acquisition  der  Rachitis  versckont  bleibt.  Und  umso 
energischer  werden  Sie  an  der  Durchführung  aller  vorgenannten 
Massnahmen  festhalten,  wenn  Sie  es  mit  einem  zur  Rachitis  neigenden 
Kind  zu  thun  haben. 
Therapie  der  i^^  diese  Erkrankung    aber  bereits  ausgebrochen,  dort  trachten 

entwickeiten  ~  o  7 

Rachitis.       gjg   ^Qj,  Allem    das  Kind    unter  möglichst   gute,    Ihnen  bereits  vorhin 
angedeutete   Ernährungsbedingungen    zu    bringen.     Wo    Sie    genöthigt 

^"nähran^g"'^'  siud,  für  ktiustliche  Alimentation  sich  zu  entscheiden,  dort  werden 
Sie,  abgesehen  von  der  Wahl  der  besten  Milch,  respective  ihrer  bereits 
genannten  Vertreter  —  und  nochmals  möchte  ich  Ihre  Aufmerksamkeit 
speciell  auf  das  Malzextract  als  ein  treffliches  Nährmittel  oder  das  aus 
Malz  bereitete  Mellin's  Foot,  der  gewärmten  Milch  zugesetzt,  lenken  — 
dem  Kinde  etwa  nach  Ende  des  ersten  Halbjahres  etwas  Kalbsbrühe 
zur  Milch,  später  auch  Rindsuppe  (wegen  ihres  Salzgehaltes)  verabreichen 
lassen,  welcher  beim  Kochen  etwas  Spinat  und  gelbe  Rüben  zugesetzt 
werden  und  welche  durchgeseiht  gereicht  wird.  Mit  Beginn  des  zweiten 
Lebensjahres  treten  Sie  für  Verabfolgung  von  etwas  Fleisch  und  Eiern, 
dazu  gegebenen  Falles  auch  etwas  leichtem  Gemüse,  wie  Spinat  oder 
Möhre  ein.  Dieses  Nahrungsregimen  gilt  übrigens  auch  als  Regel  für 
die  Ernährung  gesunder  Kinder. 
Körperruhe.  '^{q  werde  der  kleine  Kranke,  der  selbst  instinctiv  Körperruhe  bevor- 

zugt, zur  Körperbewegung  gezwungen;  Verkrümmung  der  Beine  und  der 
Wirbelsäule  erführen  hiedurch  nur  Vorschub.  Ebenso  wichtig  erscheint 

Tra^gen  am 'Arme.  6s  mir,  darauf  hinzuweiscu,  dass  das  Kind  nie  nur  auf  einem  Arme 
seitens  der  wartenden  Person  getragen  M'erde  (einseitige  Wirbelsäulen- 
verkrümmung!), sondern  wechselseitig  bald  auf  dem  linken,  bald  auf 
dem  rechten  Arme.  Und,  um  die  schwache  Wirbelsäule  zu  unterstützen, 
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lassen  Sie  das  Kind,  beginnt  es  einmal  freiwillig  sich  aufzurichten  und 
zu  sitzen,  nie  ohne  unterstützende  gepolsterte  Rückenlehne  sitzen. 

Selbstverständliche    Forderung    aber    ist    häufiger 
Aufenthalt  in  frischer  Luft  und  sonniger  Beleuchtung. 

Neben  den  Ihnen  entworfenen  hydriatischen  Proceduren,  die  Sie 
in  milder  Form  anwenden,  wo  Sie  es  mit  rachitischer  Anämie  oder 
darniederliegendem  Ernährungszustande  des  Kindes  zu  thun  haben, 
nimmt  man  bei  Rachitis  gewohnter  Weise  Zuflucht  zu  Soolbädern.  Ich 
hatte  bereits  Gelegenheit,  Ihnen  deren  Vertreter  unter  den  Badeorten 
(S.  221)  zu  nennen  und  ebenso  über  deren  künstliche  Bereitung  im 
Hause  mich  auszusprechen  (S.  237).  Auch  wärmere  Seebäder,  voran 
jene  des  adriatischen  Meeres,  wie  Grado,  San  Pelaggio,  Abbazia, 
(Cirkveniza),  Porto  Rose  bei  Pirano,  Venedig-Lido,  weiters  jene  der 
Riviera,  verdienen  reichen  Zuspruch  umsomehr,  als  auch  der  blosse 
Genuss  der  Seeluft,  Bewegung  am  Meeresstrande,  Sitzen  im  gewärmten 
Strandsand  —  alles  ohne  jeden  Badegebrauch  —  vor  Allem  im  Winter, 
doch  auch  im  Herbst  und  Frühjahr  ihren  wohlthuenden  Einfluss  nicht 
versagen.  Im  Sommer,  respective  in  der  wärmeren  Jahreszeit  über-  Gebirgsone. 
haupt,  ziehen  viele  der  rachitischen  Kinder  wieder  ihren  Nutzen 
vom  Aufenthalt  in  Gebirgsluft  und  demgemäss  kommen  Sie  in  die 
Lage,  für  diese  kleinen  Kranken  das  subalpine  Klima  (Höhe  von  400 
bis  900  m  über  dem  Meere)  zu  empfehlen.  Ich  nenne  Ihnen  im  Ein- 
zelnen: Gmunden  (442  w),  Aussee,  Innsbruck,  Interlaken,  Parten- 
kirchen (722  w),  Constanz  und  Ueberlingen  am  Bodensee,  Sonnenberg 
auf  dem  Seelisberg,  Axenstein,  Bürgenstock  und  besonders  Gersau  am 
Vierwaldstättersee. 

Unter  den  MedicamentcD,  welche  sich  bei  Rachitis  eines  hervor- 
ragenden Renommees  erfreuen,  steht  an  Alter  seiner  Werth Schätzung 
obenan  der  Leberthran.  Nur  schade,  dass  nicht  gar  wenige  der  rachi- 
tischen Kinder  an  d^^speptischen  Beschwerden  laboriren  und  des- 
wegen den  Leberthran  nicht  vertragen!  Jedesmal  soll  man  meines  Er- 
achtens  nur  mit  kleinen  Dosen,  etwa  täglich  ^jo,  Kaffeelöffel  und  nur 
im  Winter  beoinnen.  um  bis  zur  vollen  Dosis  von  täsjlich  zwei  Kaffee- 
löffeln  anzusteigen.  Ich  nehme  Säuglinge  von  der  Leberthranbehandlung 
a  principiis  aus.  Der  Werth  dieses  Arzneimittels  liegt  wohl  in  seiner 
Eigenschaft  als  leicht  emulgirbares  Fett.  Wo  es  nicht  vertragen  wird, 
respective  Diarrhöe  erzeugt,  dort  lohnt  sich  ein  Versuch  mit  Lipanin, 
respective  mit  Mehring's  Kraftchocolade. 

Von  Vielen  wird  als  ein  förmliches  Specificum  gegen  Rachitis  der 
Phosphor  gepriesen,  der  allerdings  a^  on  mancher  anderen  Seite  als  nutzlos 
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bezeichnet  wird.  Von  der  gTösseren  Zahl  darunter  erfahrener  und  hervor- 
ragender Kinderärzte  aber  wird  derselbe  als  ein  Mittel  vertheidigt,  das 
im  Stande  ist,  speciell  die  bei  Rachitis  so  häufigen  nervösen  Störungen, 
voran  denLaryngospasmus  auf  das  Günstigste  zu  beeinflussen  und  gleich- 
zeitig auch  seine  gute  Wirkung  auszuüben  auf  die  Verkalkung  des  knö- 
chernen Skelettes.  Bedingung  aber  ist  die  Anwendung  mindestens  jener 
Dosis,  welche  Kassowitz  als  nothwendig  zu  verabreichen  angegeben  hat, 
nämlich  ein  Tagesquantum  von  V2  "^"9  Phosphor,  das  durch  mindestens 
vier  Wochen  lang  fortzunehmen  ist.  Sie  verordnen  nach  Kassowitz: 

Rp.  OL  jecor.  aselli  lOQ-O, 

Phosphor  0-01. 
M.D.  S.  1  Kaffeelöffel  täglich. 
s       5  g  des  Leberthrans  enthalten   Y^  mg  Phosphor. 

Wo  Leberthran  absolut  nicht  genommen  wird,  speciell  aber  auch 
in  der  reicheren  Praxis,    empfiehlt   Kassowitz    folgende  Receptirung: 

Rp.  Phosphor!  0-01, 
Lipanin.  80"0, 
Sacch.  alb., 

Pulv.  gummi  arab.  aa.    15'0, 
Aq.  dest.  40-0, 
M.  D.  S.   1  Kaffeelöffel  täghch. 

Es  wird  diese  Emulsion  nach  Kassowitz  von  jedem  Kinde  gerne 
genommen. 

Die  bequemste  und  angenehmste  Darreichungsform  dürfte  aber 
die  in  Form  der  Phosphorchocolade  (Gärtner)  sein.  Jedes  Täfelchen 
enthält  V4  '"^  Phosphor,  so  dass  das  Kind  täglich  1- — 2  Täfelchen  geniesst. 

Neben  den  beiden  genannten  Medicamenten,  die  speciell  dort 
Verwendung  verdienen,  wo  die  einfachen  hygienischen  Massnahmen 
nicht  zum  Ziele  führen,  steht  in  weitem  Hintergrunde  ein  drittes  Arznei- 
mittel, das  seinerzeit  viele  Fürsprache  gefunden  hat,  der  Kalk.  Nach 
Vierordt's  Indication  mögen  Sie  denselben  immerhin  geben,  »in  Fällen 
rückgehender  Rachitis,  wo  (wie  es  insbesondere  bei  älteren  Kindern 
A'orkommt)  nicht  gerne  viel  Milch  genommen  wird,  die  Nahrung  viel- 
mehr wesentlich  aus  Breien,  P^leisch,  Fleischbrühe,  Gemüse  besteht. 
Am  besten  dürfte  sich  Calcar.  carbonic.  in  Dosen  von  Q'hg  mehrmals 
täglich  eignen«.  Nach  meinem  Ermessen  wäre  die  einfachste  Dar- 
reichungsform jene  in  etwas  lauer  Rindsuppe,  täglich  1 — 2  Messer- 
spitzen von  kohlensaurem  oder  phosphorsaurem  Kalk. 

Empfehlenswerth  scheint  mir  auch  für  den  vorliegenden  Fall  ein 
Syrup  folgender  Zusammensetzung: 
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Rp.  Calcii  phosphoric.   12'5, 
Acid.  lactic.   14-0 — 15'0, 
Aq.  dest.  330-0, 
Sacch.  alb.   630"0, 
Tinct.   aurant.   q.  s., 
ad  aromatisationeni. 
M.  D.  S.  2—5  Kaffeelöffel  voll  täglich. 

In    älinliclier    Weise    eignet    sich    das    Calciumlactophosphat    als 
Zusatz  zu  einem  Weine,  z.  B.: 

Rp.  Calcii  lacto-phosph.   15"0, 
Vin.  malagens.   200 "0. 
M.D.S.  3  Esslöffel  täglich. 

Auf  ein  . —    wenn  ich  so  sagen  darf  —  möglicherweise  frucht-  Knochenmark. 
bringendes  Zukunfsmedicament  möchte  ich  noch  Ihre  Aufmerksamkeit 
lenken,   auf  das  Knochenmark.    Wo  Leberthran  nicht  vertragen  wird, 
dort  mag  vielleicht  gerade  diese  Therapie  ihre  Aussichten  haben. 

Ich    habe    dem    bisher    Gesagten    nicht    mehr   viel  hinzuzufügen.  (^.^hle^eTLuft. 
Eines  Versuches  werth  dürfte  es  sein,    das  kranke  Wesen  verdichtete 
Luft  einathmen  zu  lassen,  um  hiedurch  vielleicht  die  Entstehung  einer 
rachitischen  Thoraxdeformität  hintanzuhaiten. 

Nach  den  allseits  massgebenden  Regeln  gehen  wir  vor,  wo  es  ^^  The°"pi'e!'^'^'' 
gilt,  in  symptomatischer  Weise  die  bei  Rachitis  so  häufigen  Ver- 
dauungsstörungen, die  concommittirenden  AfFectionen  der  Respirations- 
organe, respective  des  Nervensystems  zu  bekämpfen.  Es  ist  Ihnen 
endlich  bekannt,  dass  auch  die  Chirurgie  ein  grosses  Wort  in  der 
Therapie  der  Rachitis  mitzureden  hat.  Darüber  sich  zu  äussern,  ist 
hier  nicht  der  Ort. 
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Dem  Wesen  nach  steht  die  Osteomalacie  der  Rachitis  recht  nahe 
—  denn  in  beiden  Fällen  handelt  es  sich  schliesslich  um  Kalkmangel  im 
Knochensysteme  —  ebenso  ist  auch  die  medicamentöse  Behandlung  der 
beiden  Erkrankungen  eine  gleiche.  Auch  bei  Osteomalacie  benützen  wir 
den  Leberthran,  das  Knochenmark,  ebenso  den  Phosphor  und  vor  Allem  Phosphor. 
die  Combination  zweier  dieser  Medicamente  als  Phosphorleberthran.  Hier 
allerdings  gelangen  weit  höhere  Dosen  des  Phosphors  in  Anwendung 
als  bei  der  dem  Kindesalter  angehörigen  Rachitis,  und  Sternberg, 
der  jüngste  und  einer  der  wärmsten  Verfechter  der  Phosphortherapie 
bei  Osteomalacie    verabreicht    —    allmälig   ansteigend    —    bis  zu  5  mg 
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Leherthran  und 
Colchicum. 


Phosplior  per  Tag  durch  Wochen  und  Monate  hmdurch.  Wo  Phosphor- 
leberthran    nicht    vertragen    wird,    dort    mögen    Sie    für    erwachsene 
phosphorpiiien.  Kranke    den    Phosphor    auch   in  Pillenform  verordnen,  etwa  in  nach- 
folgender Form: 

Rp.  Phosphor  O'l, 

Pulv.  et  succ.  lief.  q.  s., 
M.  f.  I.  a.  pilul.  Nr.   centum. 
S.  2—3—5  Pillen  täghch! 

Auch  eine  weitere  Combination  findet  seitens  Winkel's  ihre 
Empfehlung,  jene  des  Leberthranes  mit  Colchicum.  Sie  geben  zwei  bis 
drei  Esslöffel  Leberthran  und  dazu  zweimal  täglich  (Früh  und  Abends) 
je  30 — 40  Tropfen  Vin.  semin.  colchic. 

WiCjbei  Rachitis,  in  analoger  Art  wurde  auch  bei  Osteomalacie 
Kalktherapie  befürwortet.  Auch  hier  aber  möchten  wir  auf  dem  Princip 
beharren,  den  Kalk  blos  in  Fällen  sich  bereits  rückbildender  Osteo- 
malacie und  in  Fällen  zu  verabreichen,  wo  die  dargebotene  Nahrung 
anscheinend  arm  ist  an  Kalksalzen.  Sie  geben  Calcaria  phosphorica  oder 
carbonica,  von  jedem  circa  O'b  g  drei-  bis  viermal  täglich  oder  Sie 
combiniren  beide  etwa  in  nachfolgender  Art: 

Rp.  Galcar.  carbonic, 

Calcar.  phosphoric.   aa.   1"0, 
Ferr.  carb.  sacch.  0'5, 
M.  f.  pulv.  dent.  tal.  dos.  Nr.  X. 
S.   2 mal  täglich  je   1   Pulver. 

Auch  die  Anwendung  der  Calcaria  glycerino-phosphorica  in 
Tagesmengen  von  0"5  g  bis  1  ^  in  Pulverform  lohnte  sich  meines  Er- 
achten s  eines  Versuches. 

Auch  Malzextract  können  Sie  bei  Osteomalacie  zweckdienlich  in 
Anwendung  ziehen,  und  zwar  abermals  täglich  kaffee-  bis  es slöffel weise, 
mit  oder  ohne  Zusatz  von  Milch,  mit  oder  ohne  Zusatz  von  Calcar. 
phosj)horica. 

Die  von  italienischer  Seite  inaugurirte  Therapie  der  Osteomalacie 
mittelst  Chloralhydrat  oder  Chloroform,  deren  je  2  g  innerlich  in  Lösung- 
durch  drei  Wochen  zu  nehmen  wären,  scheint  nach  meinem  üeberblicke 
keine  Anhänger  gefunden  zu  haben. 

Ich  selber  habe,nnter  Anleitung  meines  Chefs,  noch  im  Rudolf-Spitale 
den  Versuch  begonnen,  die  Osteomalacie  mittels  Atropin  zu  bekämpfen, 
einen  Versuch,  welchen  ich  auf  der  Klinik,  soweit  sich  mir  hiezu  Gelegen- 
heit bot,  fortsetzte;  denn  meine  bisherigen,  auf  vier  bis  fünf  allerdings 
leichte  nnd  mittelschwere  beschränkten  Fälle  von  puerperaler  Osteo- 
malacie —  sämmtliche  Patientinnen  konnten  noch,  wenn  auch  mühsam, 


Calo.  glycev. 
phospb. 


Chloralhydrat, 
Chloroform. 


Atropin. 
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lierumgelien  —  fielen  recht  zufriedenstellend  aus,  wiewohl  ich  mir  nicht 
verschweigen  kann,  dass  schon  die  Bettruhe  allein,  die  bessere  Spitals- 
verpfleg'ung-  und  Spitalshygiene  als  wichtige  Factoren  für  die  Behebung- 
leichterer  Fälle  von  Osteomalacie  in  die  Wagschale  fallen.  Nach  der 
bis  zum  Eintritt  von  Intosicationssymptomen  durchgeführten,  eventuell 
nach  Verschwinden  solcher  abermals  aufgenommenen  Atropintherapie 
waren  die  Schmerzen  rückgegangen,  beziehungsweise  verschwunden, 
das  Knochengerüste  wieder  solid  und  schmerzlos,  der  Gang  unbehindert 
o-e worden.  Wir  geben: 

Rp.  Atropin.  sulfur,  0-025, 
Pulv.  et  succ.  liq.  q.  s., 
AI.  f.  1.  a.  pilul.  Nr.  L, 
Consp.  pulv.  lycopod. 
D.  S.   1 — 6  Pillen;  täglich  um  1  Pille  zu  steigen. 

Nicht    blos  die  innere  Medication,  auch  die  externe  Anwendung  ß^'^er,  aioma- 

'  ö      tische  Bader. 

bestimmter  Arzneibehelfe  verdient  für  Osteomalacie  ihre  Vertheidigung. 
Hier  sind  es  einfache  laue  Bäder  (33 — 35*^0.)  oder  sogenannte  aro- 
matische Bäder,  Avelche  derart  bereitet  werden,  dass  man  y.^ — 1  kg  der 
Species  aromaticae-)  mit  10  l  kochenden  Wassers  abbrüht  und  die 
Colatur  dem  warmen  Bade  zugiesst,    oder   wir  benützen  Fichtennadel-    i^'c^tennadei- 

~  '  bader. 

bäder,  bereitet  durch  Zusatz  von  250- — ^500  </ Extraetum  pini  folioram, 

wozu   häufig    Y2 — 2  Theelöffel    ätherischen    Fichtennadelöles    (Ol.  pini 

folior.  aether.)  beigefügt  wird.  Oder  wir  wenden  Kleienbäder  an,  derart    Kieienbäder. 

hergestellt,  dass   Vo  —  1 V2  ^  Kleie  in  einem  Beutel  mit  4 — 5 — 10  l  Wasser 

durch    eine    Viertelstunde    abgekocht    werden    und    die   mit   dem   aus- 

gepressten    Rückstand    vereinigte    Colatur    dem    Bade    zugesetzt    wird. 

Auch  Malzbäder,  erzeugt  durch  Zusatz  von  250 — 500^  Malzextract  zu     Maizbäder. 

einem  Bade  oder  dadurch,  dass  1 — 3  kg  geschrottetes  Luftmalz  mit  der 

fünffachen  Menge  Wassers  durch  mehrere  Stunden  digerirt  werden  und 

die  Colatur  dem  Wasser  zugesetzt  wird,  finden  ebensolche  Anwendung 

wie  heisse  Sandbäder.    Am  häufigsten  aber  im  Gebrauch  dürften,    wie     sandbader. 

bei  Rachitis,  die  Salz-  und  Soolbäder  stehen,  über  deren  Bereitung  Sie  saiz-sooibäder. 

bereits  völlig  im  Klaren  sind. 

Und  ebenso  wie  bei  Rachitis  erhebt  sich  neben  der  internen  auch    chuurgi.sche 

Therapie. 

die  chirurgische  Behandlung  der  Osteomalacie.  Wo  die  Individuen  nicht 
schon  bedeutend  herabgekommen  oder  Complicativerkrankungen  eine 
Contraindication  abgeben  oder  directe  Weigerung  des  Kranken  besteht 


*J  Z.  B.  zusammengesetzt  aus:  Herb.  Origani,  Herb.  Salviae,  Herb,  menth.  crisp., 
Flor.  LavanduL,  aa.  partes  aeq.  —  Ph.  Austr.,  denen  man  nach  Wunsch  noch  etwa 
Eadix  Calami,   Herb.  Majorani,   Flor,  chamomil.,   FoHa  Rosmarin  etc.    zusetzen  kann. 
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und  die  osteomalacische  Affection  in  schwerem  Masse  entwickelt  ist, 
dort  wird  die  Castration  der  Ovarien,  respective  die  Porro'sche  supra- 
vaginale Uterusamputation  mit  geradezu  glänzendem  Erfolge  zur  Be- 
kämpfung der  Osteomalacie  geübt. 

Kaum  der  Erwähnung  bedürftig  ist  schliesslich  der  Hinweiss,  dass 
Schaffung  möglichst  günstiger  hygienischer  Verhältnisse  auch  Besserung 
der  Osteomalacie  bedeutet.  Sie  sehen  auf  gute  Nahrang  —  nach 
manchen  Autoren  besser  überwiegend  vegetabilische  als  animalische 
Kost  —  gute  Wohnung,  Aufenthalt  in  Luft  und  Licht. 


Therapie  des  chronisclien  Rheumatismus. 

Begriff  des  chro-  j^^j^    fassc    uutcr    dem    Titel    »chronischer    Rheumatismus«    den 

niscnen  Kneuma- 

tismus.  chronischen  Gelenk-  und  Muskelrheumatismus  zusammen,  nicht  blos. 
weil  die  Therapie  dieser  beiden  besonders  benannten  Krankheitsformen 
eine  förmlich  gleiche  genannt  werden  kann,  sondern  weil  beide  meines 
Erachtens  auch  genetisch  gleichwerthig,  der  Ausdruck  einer  Consti- 
tutionsanomalie  des  Organismus  sind  und  weil  beide  endlich,  klinisch 
vielfach  verknüpft,  von  einander  nur  künstlich  lostrennbar  sind.  Der 
chronische  Rheumatismus,  für  mich  sonach  eine  theils  in  den  Gelenken, 
theils  in  Fascien,  Sehnen,  vielleicht  am  seltensten  strenge  in  den  Muskehi 
sich  localisirende  Constitutionskrankheit,  steht  nach  meinem  Urtheile 
nur  in  einem  kleinen  Theile  der  Fälle  im  Zusammenhange  mit  dem 
acuten  Gelenk-  und  Muskelrheumatismus,  zweifellosen  Infections- 
krankheiten.  In  der  Mehrzahl  der  Fälle  tritt  er  selbstständig  unter 
dem  Bilde  einer  Constitutionskrankheit  auf  und  verdient  der  chronische 
Rheumatismus  demnach  auch  mit  Rücksicht  auf  seine  Therapie  an- 
gereiht zu  werden  an  die  Therapie  der  Stoffwechselerkrankungen  im 
engeren  Sinne,  der  Rachitis  und  Osteomalacie. 

Weit  grössere  Erfolge,  als  die  innere  Therapie,  fast  die  einzigen 
Erfolge,  äussert  die  externe  Behandlung  beim  chronischen  Rheumatismus. 
Es  theilen  sich    in  die  Erfolge    dreierlei   therapeutische    Massnahmen: 
Bäder  (im  weitesten  Sinne),  Massage  und  Elektricität. 
Badecuren.  Verschiedenartig  sind  die  Badecuren,  denen  sich  ein  mit  chroni- 

schem Gelenkrheumatismus  behaftetes  Individuum  mit  Gewinn  unter- 
ziehen kann,  doch  sämmtliche  werden  angewendet,  getragen  von  der 
Ueberzeugung,  dass  Einwirkung  höherer  Wärme  den  Krankheitsprocess 
relativ  am  günstigsten  beeinflusst;  denn  dadurch  wird  einerseits  die 
erhöhte    Reizbarkeit    und    Empfindlichkeit   der  kranken  Theile  herab- 


Extenie  Thera- 
pie. 
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gesetzt,  andererseits  durch  Erzeugung  einer  capillaren  Fluxion  die 
Resorption  krankhafter  Exsudationsproducte  bedingt. 

Ich  nenne  in  erster  Reihe  die  Akratothermen  als  beliebte  Zufluchts- 
stätten der  Rheumatiker  und  mache  unter  diesen  Wildbädern  im  Ein- 
zelnen folgende  namhaft:  Wildbad-Gastein  (Salzburg  43 — 48"  C),  Hof- 
Gastein  (Salzburg  35— 40°C.),  Krapina-Töplitz  (Kroatien  37— 440C.), 
Neuhaus  (Steiermark  bis  37"  C),  Ragatz-Pfäffers  (Schweiz  37"5"  C), 
Römerbad  (Steiermark  38"4"C.),  Teplitz-Schönau  (Böhmen  bis  46"  C), 
Kaiser  Franz-Josephsbad.  Tüffers  (Steiermark  35 — 39"  C.)  Warmbrunn 
(Schlesien  25-0— 43-1"  C),  Wildbad  (Württemberg  33— 40"C.),  Bormio 
(Italien  33 — 41 ''C.),  sämmtlich  Thermalbäder,  welche  angesichts  der 
hohen  Quellteraperatur  speciell  den  warmen  Wildbädern  anzureihen 
sind.  Zum  Theile  allerdings  besitzt  mancher  dieser  Badeorte  (beispiels- 
weise Teplitz,  Warmbrunn,  Neuhaus  etc.)  auch  eine  oder  mehrere  Quellen 
etwas  niederer  Temperatur,  zählt  demnach  auch  zu  den  lauen  Wild- 
bädern, zu  denen  in  ausschliesslicher  Weise  noch  gehört  Vöslau  (24"  C). 
Johannisbad  (Böhmen  29"  C),  Badenweiler  (geschütztes  subalpines  Klima, 
26"  C),  Schlangenbad  (Regierungsbezirk  Wiesbaden  28 — 32-5"  C.)  und 
Wiesenbad  (sächsisches  Erzgebirge  23"  C).  Im  Durchschnitte  wird  die 
— •  selbstverständlich  vom  Badearzt  jeweils  dem  einzelnen  Individuum 
anzupassende  —  Badecur  derart  durchgeführt,  dass  man  eine  Bade- 
temperatur von  33  —  36"  C.  wählt  und  eine  Badezeit  von  zunächst 
10 — 15  Minuten,  welche  man  um  täglich  je  5  Minuten  verlängert,  bis 
die  meist  eingehaltene  Maximalzeit  von  30  Minuten  erreicht  ist. 

Auch  pflegt  man  meist  nicht  jeden  Tag  baden  zu  lassen,  sondern, 
falls  eine  durch  die  Bäder  bedingte  Aufregung  oder  Uebelempfinden 
nicht  eine  noch  stärkere  Reduction  der  Bäder  involviren.  innerhalb  vier 
Wochen  etwa  20,  innerhalb  fünf  W^ochen  circa  25  Bäder,  innerhalb 
sechs  Wochen  circa  30  Bäder  gebrauchen  zu  lassen.  Erwähnung  mag 
die  Beobachtung  der  Thatsache  finden,  dass  manchmal  etwa  nach  dem 
vierten  bis  sechsten  Bade  unter  Einwirkung  derselben  acute  Gelenk- 
schmerzen auftreten,  welche  nach  dem  zehnten  bis  zwölften  Bade  jedoch 
wieder  verschwinden. 

Wie  die  »Wildbäder«,  so  wirken  auch  die  einfachen  Kochsalz- 
thermen wesentlich  wohl  durch  die  erhöhte  Temperatur.  Dennoch  ge- 
sellt sich  bei  denselben  noch  eine  zweite  Wirkungscomponente  in  dem 
Salzgehalte  des  Wassers  hinzu,  demnach  ein  etwas  erhöhter  Reizefffect 
auf  die  Peripherie  speciell  die  Haut  des  Körpers  (dadurch  übrigens 
indirect  auch  auf  die  Circulation,  Athmung  und  Stoffwechsel).  Es  be- 
greift sich  daher,  dass,  wie  die  Wildbäder,   auch  die  einfachen  Koch- 
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salztliermen  bei  chronischem  Gelenkrheumatismus  ihre  Werthschätzung 
finden.  Durch  zwei  unserer  Weltbäder  sind  diese  einfachen  Kochsalz- 
thermen repräsentirt,  nämlich  durch  Baden-Baden  (69*^  C.)  und  Wiesbaden 
(690  C). 

Diese  einfachen  Kochsalzthermen  halten  die  Mitte  zwischen 
den  Wildbädern  und  einer  weiteren,  beim  chronischen  Gelenk- 
rheumatismus ^äel  geschätzten  Art  von  Heilbädern,  den  kohlensauren 
Kochsalzthermen.  In  diesen  vereinigt  sich  die  W^irkung  der  erhöhten 
Temperatur  mit  der  Reizwirkung  nicht  blos  des  Salzes,  sondern  ganz 
besonders  noch  der  Kohlensäure.  Neben  Kamm  und  Königsborn  in 
Westphalen  zählen  hieher  die  beiden  bestgenannten  Curorte  Nauheim 
(Hessen)  und  Oeynhausen-Rehme  (Regierungsbezirk  Minden).  Ersteres 
besitzt  ein'  Thermalsoolbad  und  zwei  Sprudelbäder  (31 — 35"  C),  daneben 
—  wenn  hochgradige  Nervosität  gegen  ein  Kohlensäurebad  sprechen  — 
ein  entgastes  Soolbad.  Oe^aihausen  wieder  verfügt  neben  einer  gewöhn- 
lichen Soole  über  ein  Thermalsoolbad  von  einer  Temperatur  von 
32 — 33"  C,  welches  eventuell  noch  durch  Zusatz  von  Mutterlaugen  salz 
verstärkt  wird. 
^'rd'^sc°h°wefer  ^^^^  ^^®  genannten  verschiedenen  Thermen,  ebenso  erfreuen  sich 

schlammbader.  Eigenmoorbäder  auf  der  einen  Seite,  Schwefelschlammbäder  auf  der 
anderen  Seite  eines  reichlichen  Zuspruches  bei  chronischem  Rheuma- 
'^Gebr!a"fchsart"'^  tismus.  Erstcrc  werden  meist  derart  bereitet,  dass  der  durch  Mischung 
von  Moorerde  mit  Wasser  in  der  Badew^anne  hergestellte  Moor  mittelst 
eingeleiteten  Wasserdampfes  auf  die  erforderliche  Temperatur  erwärmt 
wird.  Diese  beträgt  meist  für  den  Beginn  des  Bades  35 — 36*^  C,  und 
wird,  wenn  etwa  zehn  Minuten  der  Badezeit  vorübergegangen  sind, 
dann  auf  37 — 40"  C.  erhöht,  woferne  Neigung  zu  Kopfcongestionen  dies 
nicht  verbietet.  Die  gesammte  Badezeit  beträgt  mindestens  20  Minuten, 
in  der  Regel  jedoch  30 — 45  Minuten.  Nach  beendetem  Moorbade  folgt 
eine  Abspülung  des  Körpers  mit  warmem  Wasser,  dann  ein  warmes 
Wasserbad  und  hierauf  sorgsame  Abtrocknung,  der  nach  circa  halb- 
stündiger Ruhe  eine  kühlere  Abreibung  zweckentsprechend  nach- 
geschickt wird.  Zu  Beginn  der  Badecur  wird  meist  nur  jeden  zweiten 
Tag  gebadet,  von  der  zweiten  Woche  etwa  jeden  dritten  Tag  mit  dem 
Bade  ausgesetzt,  noch  seltener,  wenn  durchführbar,  von  der  dritten 
Woche  an.  Die  Zahl  der  Bäder  während  einer  Badesaison  beläuft  sich 
meist  auf  15 — 20,  seltener  30  Bäder. 

Durch  Aufschw^emmung  des  Schwefelschlammes  mittelst  Wasser- 
dampfes werden  die  Schw^efelschlammbäder  hergestellt,  die  meist  mit 
einer  Temperatur  von  37 — 40"  C.  während  20 — 30  Minuten  gebraucht 
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werden;  auch  hier  die  gleichen  Proceduren  nach  dem  Bade  wie  bei 
den  Moorbädern.  Zahl  der  wöchentlich  verabfolgten  Bäder  5,  an  den 
intervallären  Tagen  Benützung  eines  einfachen  Sool-  oder  Schwefel- 
bades. Die  meistgenannten  Eisenmoorbäder  sind  Franzensbad,  Marienbad, 
Karlsbad,  Pyrmont,  Anna-Moorbad  Belohrad  (Nordostböhmen),  Kudowa, 
Karlsbrunn  (Schlesien),  Elster  und  Reinerz  (Grafschaft  Glatz),  das 
königlich  preussische  Bad  Nenndorf  (bei  Hannover). 

Pistyan  hinwieder  ist  das  bestbewährte  Schwefelschlammbad, 
dem  sich  Driburg  (Westphalen)  und  Elisen  (Fürstenthum  Schaumburg- 
Lippe)  würdig  anreihen. 

Moor-    wie    Schlammbäder    wirken   im  Wesentlichen  in  analoo-er  ^^"'''"'i'^^'*'*'^®'' 

o  selben. 

Art  durch  ihre  dreifachen  Mittel,  der  erhöhten  Temperatur,  durch  den 
von  denselben  —  bei  den  Moorbädern  daneben  noch  durch  ihren  Gehalt 
an  Säuren  und  Salzen  —  erzeugten  Hautreiz  und  durch  den  einer 
sanften  Massage  ähnelnden  höheren  Druck,  den  sie  auf  den  badenden 
Körper  ausüben.  Zudem  besitzen  sie  vor  den  Wasserbädern  aller  Gattung 
den  Vorzug,  die  Wärme  intensiver  und  gleichmässig  zu  erhalten.  Sie 
können  dort,  wo  btos  einzelne  Extremitäten  und  Gelenke  erkrankt 
sind,  auch  als  Partialbäder  (für  obere  oder  untere  Extremitäten)  zweck- 
mässig benützt  werden. 

Schon  bei  den  Schwefelschlammbädern  musste  ich  der  einfachen  a'^*^  sowefeither 
Schwefelbäder  Erwähnung  thun,  welche  bei  chronischem  Rheumatismus,  ^^   kunsmch  er- 
jedoch  nicht  blos  sozusagen  als  Lückenbüsser,  sondern  in  ausschliess-™'*'''"^^gg'g^^^''''^'" 
lieber  Wahl  in  Verwendung  gezogen  werden.    Sie  stehen    hinter    den    ^^"^^lercfr^"^ 
eben   besprochenen   Moor-    und  Schlammbädern    in  Hinblick  auf  ihre 
Allgemeinwirkung    zurück,    oft  genug  eine    —    speciell    bei    nervöser 
Erregtheit,  leichten  Läsionen  des  Herzens  und  der  Gefässe  —  schätzens- 
werthe  Eigenschaft;  dafür  aber  ist  auch  ihre  locale  Beeinflussung  eine 
nur  geringere.  In  zweierlei  Form  werden  die  Schwefelbäder  gebraucht: 
als  Schwefelthermen  oder  als  künstlich  erwärmte  Schwefelwässer. 

Unter  den  ersteren  citire  ich  Baden  bei  Wien,  Trenczin-Teplitz  ^''^'^en.'^*'' 
(Oberungarn)  und  Warasdin-Töplitz  (Kroatien),  Herkulesbad  bei  Me- 
hadia,  Kaiserbad  und  St.  Lukasbad  in  Budapest  (speciell  auch  als 
Winterstation),  Aachen  (preussische  Rheinprovinz)  und  Baden  bei 
Zürich.  Unter  den  Schwefelwässern  seien  hervorgehoben:  Kainzenbad  schwefeiwässer. 
bei  Partenkirchen,  Elisen  im  bayerischen  Hochgebirge,  Langensalza  (in 
Thüringen)  Leuk  (Canton  Bern),  Nenndorf,  Vals  (Canton  Graubündten) 
und  Weilbach  (Nassau). 

Anhangsweise    möchte    ich    noch   eines  Badeortes  gedenken,    der      i'ortorose. 
mir    selber    schon    in    manchen    Fällen    von    sozusagen    verzweifeltem 
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Gelenkrheumatismus,  selbst  deformirender  Gelenkentzündung  einen 
Erfolg  gebracht  hat,  welcher  in  manchen  der  vorgenannten  Badeorte 
vergeblicli  gesucbt  worden  ist,  leb  meine  Portorose,  das  Sool-  und  Strand- 
bad unweit  Pirano.  Dieser  Badeort  zeichnet  sich  ganz  besonders  durch 
das  Vorhandensein  eines  kräftigen  Soolbades  und  eines  Strandbades  aus, 
welch  letzteres  im  Sommer  bis  zu  einer  Temperatur  von  30"  C.  an- 
steigen kann.  Ein  Badegebrauch  während  desselben  bringt,  wie  gesagt, 
nach  meiner  Erfahrung  oft  geradezu  überraschenden  Nutzen. 

Sonnenbäder.  Ich  muss  cndlich  uoch  der  Sonnenbäder  Erwähnung  thun,  welche 

derart  gebraucht  werden,  dass  der  Kranke  möglichst  entkleidet 
stundenlang  entweder  im  Freien  der  Sonnenwirkung  ausgesetzt  wird, 
oder  in  einem  verglasten  Räume.  Kopf  und  Gesicht  werden  hiebei 
selbstverst£todlich  vor  der  directen  Sonnenbestrahlung  geschützt. 

Badevoirichtuu-  Nebcu    dicscu    uud   allen    genannten    Bädern,    die    uns    die  ver- 

gen  im  Hause.  "  ' 

schiedensten  Badeorte  zur  Verfügung  stellen,  bedienen  wir  uns  bei 
Behandlung  des  chronischen  Rheumatismus  noch  gar  mancher  sonstigen 
Badevorrichtungen,  die  speciell  dort  sich  eignen,  wo  es  eine  Behandlung 
Warme  Bäder,  im  eigenen  Hause  des  Kranken  gilt:  zunächst  einfacher  Warmwasser- 
bäder  mit  einer  ungefähren  Temperatur  von  35 — 38*^0.  und  einer  Dauer 
von  15 — 30  Minuten.  Während  derselben,  respective  schon  vor  den- 
selben, muss  selbstverständlich  der  Kopf  kühl  gehalten  werden,  das 
Badezimmer  eine  Temperatur  von  höchstens  20"  C.  aufweisen  und  nach 
dem  Bade  ein  warmes  Zimmer  oder  direct  das  Bett  aufgesucht  werden. 
Auch  Trinken  von  warmem  Getränke  nach  dem  Bade  erscheint  räthlich. 
Man  lasse  in  der  ersten  Woche  kaum  mehr  als  zwei  Bäder,  in  der 
zweiten  Woche  drei  Bäder  nehmen,  von  der  dritten  Woche  an  jeden 
zweiten  Tag  baden.  Zur  Noth  können  auch  im  Hause  Eisenmoorbäder 
bereitet  werden,  welche  schon  desshalb  aber  ungenügsam  wirken,  weil 
das  mechanische  Moment  der  Wirkung  der  Moorerde  hiebei  fehlt.  Man 
benützt  nämlich  Eisenmoorsalz  (das  » aus  den  Auswitterungen  der  Moor- 
erde unter  Zuthat  gleicher  Menge  verwitterten  Moores  mit  heissem 
Wasser  ausgezogene  Salz«,  Kisch),  von  welchem  man  lJ>y  zu  einem 
Bade  zugibt.  Oder  man  benützt  die  sogenannte  Moorlauge  (»ein  bis 
zum  Krystallisirungspunkt  der  Salze  abgedampftes,  wässeriges  Extract 
des  Moores«),  von  der  man  y^  ^  dem  Bade  beisetzt. 

Auch  Dampfkasten,  Heissluftbäder  (Phönix  a  air  chaud),  Dampf- 
bäder und  römisch-irische  Bäder  finden  beim  chronischen  Rheumatismus 
ihre  Indication,  Mangel  eines  Gefässatheroms,  respective  einer  Herz- 
erkrankung vorausgesetzt,  die  zum  Mindesten  grösste  Vorsicht  gebieten. 
Auch  hier  sind  vor  dem  Bade  selbstverständlich  Gesicht  und  Kopf  kalt 
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ZU  wasclien  und  ist  während  desselben  der  Kopf  durch  kalte  Umschläge 
oder  Eisbeutel  dauernd  kalt  zu  halten.  Man  dehnt  die  Benützung  des 
Dampfbades  und  des  römisch-irischen  Bades  von  anfänglich  15  bis 
schliesslich  30  Minuten  aus,  kann  übrigens  recht  zweckentsprechend 
im  unmittelbaren  Auschluss  an  das  Dampfbad  das  Heissluftbad  (meist 
zwei  Räume,  deren  erster  mit  Luft  von  40*^  C,  der  zweite  mit  Luft 
von  50''  C.  erfüllt  ist)  gebrauchen  lassen.  Nach  Beendigung  des  Bades, 
sei  es  des  Dampfbades  oder  des  römisch-irischen  Bades  allein  oder 
nach  Beendigung  des  letzteren,  das  in  unmittelbarem  Anschlüsse  an 
das  Dampfbad  benützt  wurde,  muss  eine  vollständige  Abkühlung  des 
Körpers  durch  Anwendung  abgekühlter  Regendouchen  erfolgen. 

Ist  der  Patient  schwer  bettlägerig  und  mit  einer  arterioskleroti- 
sehen  Erkrankung  der  Gefässe,  respective  einer  Herzaflfection  behaftet, 
oder  sind  nur  vereinzelte,  respective  wenige  Gelenke  erkrankt,  oder 
sind  die  vorgenannten  Proceduren  aus  häuslichen  Gründen  nicht  durch- 
führbar, dann  können  Sie  Moorerde  oder  Schwefelschlamm  auch  zu 
localen  Umschlägen  zweckdienlich  verwenden.  Im  gleichen  Falle  em- 
pfehle ich  Ihnen  nach  eigener  Erfahrung  aber  auch  die  Anwendung 
der  sogenannten  Dampfcompressen  auf  das  Wärraste.  Diese  werden  compressen. 
derart  hergestellt,  dass  das  erkrankte  Gelenk  mit  Flanell  (Flanellbinde) 
eingehüllt  wird.  Darüber  wird  im  ganzen  Umfange  des  Gelenkes  ein 
in  möglichst  heisses  Wasser  getauchter  Umschlag  gebreitet,  der  aber- 
mals mittelst  Flanell  sorgfältig  gedeckt  wird.  Beginnt  für  den  Kranken 
merkbare  Abkühlung  des  Umschlages  einzutreten,  dann  wird  derselbe 
erneuert,  bis  zur  Dauer  von  zwei  Stunden,  nach  deren  Ablauf  eine 
kalte  Waschung  des  eingehüllten  Extremitätentheiles  erfolgt.  Oder  aber 
—  speciell  nach  meiner  persönlichen  Erfahrung  recht  wirkungsvoll  — 
man  lasse  den  Umschlag,  in  entsprechender  Zeit  gegen  einen  neuen 
vertauscht,  den  ganzen  Tag  appliciren,  um  erst  nach  dem  letztangelegten 
Umschlag  die  kalte  Waschung  vorzunehmen. 

Eine  weitere  Form  künstlicher  Bäder  verdient  besondere  Erwäh-  ^bäde"i\"  ' 
nung,  und  da  sie  sieh  wenigstens  nach  meiner  Erfahrung  ganz  hervor- 
ragend bewährt,  beim  chronischen  Rheumatismus  auch  ausgiebigsten 
Gebrauch,  die  heissen  Sandbäder,  die  bald  als  Vollbäder,  bald  als  Theil- 
bäder  in  Verwendung  kommen.  Diese  geschieht  derart,  dass  der  meist 
mit  einem  dünnen  Bademantel  angekleidete  Kranke  auf  eine  circa 
10 — 15cm  hohe  Bodenschichte  von  auf  42 — 50*^0.  erhitztem  Sandein 
einer  Holzbadewanne  sich  legt  und  nunmehr  bei  freigelassenem  Kopfe 
und  Halse  bis  zur  Schulterhöhe  oder  —  Halbbad  —  bis  zur  Nabel- 
höhe   mit    einer    dicken    Lage    orleich    heissen    Sandes   bis  10  cm  hoch 
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überschüttet  wird.  In  diesem  Bade,  in  welchem  baldigst  reichliche 
Schweisssecretion  eintritt,  das  übrigens  auch  nebstbei  durch  den  Druck 
der  Sandschichte  im  Sinne  einer  milden  Massage  wirkt,  bleibt  der 
Kranke  Y^ — 1  Stunde,  um  hierauf  ein  Reinigungsbad  zu  bekommen. 
Nur  Herz-,  respective  Gefässerkrankung  bilden  im  Allgemeinen  eine 
Contraindication  für  solche  Sandbäder,  welche  übrigens  auch  völlig  gut 
nur  für  ein  einziges  oder  wenige  Gelenke  in  Anwendung  gezogen 
werden  können.  Curgemäss  werden  die  Sandbäder  an  den  Dünen  des 
Seestrandes  verabfolgt,  weiters  vor  Allem  in  Köstritz  in  Thüringen, 
in  der  Curanstalt  Neu-Wittelsbach  (Neuhausen  bei  München)  und  Berka 
an  der  live. 

In  neuester  Zeit  wird  mit  grossem  Erfolge  noch  eine  weitere 
Badeprocedür,  sowohl  im  Krankenhaus  als  privatim,  geübt,  die 
Benützung  von  Schlammbädern,  welche  seit  Alters  in  Battaglia  selber 
curgemäss  zur  Verwendung  gelangen.  Der  als  Fango  bekannte,  durch 
vulcanische  Kraft  nach  aussen  beförderte  Thermalschlamm  der  Euganeen 
wird  hiezu  in  einem  Blechgefässe  dadurch  auf  45 — 50"  C.  erwärmt, 
dass  dieses  in  ein  mit  entsprechend  heiss  gehaltenem  Wasser  gefülltes 
zweites  Gefäss  eingetaucht  wird.  Auf  das  zum  Schlammbad  bestimmte 
Bett  wird  zunächst  ein  breiter  Kotzen,  darüber  eine  rings  um  den 
ganzen  Körper  des  Kranken  schlagbare  Kautschukdecke,  über  diese 
ein  breites  Leintuch  gedeckt,  welch  letzteres  mit  einer  fingerdicken 
Schichte  des  warmen  Schlammes  entsprechend  der  Körperlänge  und 
Breite  des  Kranken  bestrichen  wird.  Der  Kranke  legt  sich  hierauf  auf 
die  bestrichene  Fläche,  nunmehr  werden  Brust  und  Bauch  und  Extremi- 
täten mit  Schlamm  überdeckt  und  Leintuch  und  Kautschukdecke  und 
Kotzen  über  den  Kranken  gefaltet,  indem  man  Kopf  und  Hals  frei 
lässt.  Der  Kranke  verbleibt  in  dem  Bade  Yo — Y4  Stunden,  um  dann 
ein  laues  Reinigungsbad  zu  nehmen.  Nur  wenig  Anklang  finden  bei 
chronischem  Rheumatismus  die  Fichtennadelextractbäder,  über  deren 
Bereitung  ich  mit  Ihnen  übrigens  schon  gesprochen  habe. 

Ich  verweise  endlich  noch  auf  eine  erst  in  neuester  Zeit  ins  Leben 
gerufene  Art  von  Heissluftbädern,  auf  den  von  Tallermann  (Shef- 
field) construirten  Apparat.  Dieser  besteht  aus  einer  mit  einem  Thermo- 
meter versehenen  Kupferkammer  meist  von  Cylinderform,  in  welcher 
die  erkrankten  Extremitäten,  doch  auch  das  Becken  eingeschlossen  und 
local  behandelt  werden.  Die  in  derselben  befindliche  Luft  wird  mittelst 
Gasbrenner  auf  eine  Temperatur  von  zunächst  65"  C.  erhitzt,  welche 
bis  auf  104*^,  sogar  IIQ'^C.  gesteigert  werden  kann,  während  der  kranke 
Körpertheil  eingeschlossen  ist.  Um  diesen  vor  Verbrennung  zu  schützen, 
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ruht  derselbe  auf  einer  Asbestvorrichtuno^  auf,  welche  gleichzeitig:  als 
Stütze  dient.  Die  mit  diesem  Apparate  erzielten  Erfolge  sind  nach 
mehrfacher  Mittheilung  geradezu  glänzende. 

So  habe  ich  denn  nur  mehr,  sehe  ich  ab  von  der  blos  localen 
Application  von  Salzbädern  (4%  ig  bis  zu  30  Minuten),  von  Priessnitz- 
umschlägen  und  warmen  Einwickelungen,  eine  einzige  von  den  bei 
chronischem  Rheumatismus  in  Frage  kommenden  hydriatischen  Pro- 
ceduren  zu  streifen,  die  Kaltwasserbehandlung.  Bald  in  Form  von 
kurzen  kalten  Begiessungen  der  erkrankten  Region,  bald  in  Form  ganz 
kurzer  Regendouchen,  bald  in  Form  von  schottischen  Douchen  (durch 
rasch  hintereinander  erfolgende  Application  von  warmem  und  kaltem 
Wasser)  oder  wechselwarmen  Compressen  angewendet,  führt  anch  die 
Kaltwasserbehandlung  des  Rheumatismus  zu  schönem  Erfolge,  nament- 
lich, wenn  sie  etwa  noch  mit  Reibungen  und  Frottirungen  verknüpft 
ist.  Höheren  Werth  aber  scheint  sie  mir  zu  haben  dort,  wo  die  rheu- 
matischen Beschwerden  augenblicklich  zurückgetreten  sind  und  es  sich 
darum  dreht,  den  Organismus  vor  neuerlicher  Rückkehr  derselben 
durch  eine  langsame  und  milde  Abhärtung  zu  bewahren.  Ich  rathe? 
sobald  als  möglich,  nach  Rückgang  der  localen  Affection  am  Orte  der- 
selben kühle  Abreibungen  oder  Abklatschungen  oder  eine  Regenbrause 
oder  Güsse  mit  folgendem  Frottiren  mittelst  weicher  Bürste  zu  ap- 
pliciren,  um  hiedurch  den  Locus  minoris  resistentiae,  wenn  ich  so  sagen 
darf,  zu  eliminiren;  denn  durch  alle  diese  Massnahmen  wird  bessere 
und  lebhaftere  Blutcirculation  am  krankhaften  Orte  und  Hebung  der 
localen  Ernährung  erzielt. 

Mit  den  verschiedenartigsten  Wasserproceduren  treten  für  die 
Behandlung  des  chronischen  Rheumatismus  in  eine  oft  erfolgreiche 
wirksame  Concurrenz  die  Massage  und  Heilgymnastik  einerseits  und 
die  Elektricität  andererseits.  Kein  Zweifel,  dass  sie,  speciell  die  Massage? 
erhebliche  Dienste  leisten,  und  letztere  ebenso  als  isolirtes  Heilverfahren 
wie  ganz  besonders  auch  dort  angewendet  zu  werden  verdient,  wo  der 
Gebrauch  eines  Bades  unmittelbar  vorhergegangen  ist. 

Die  Methoden  der  Massage  sind  —  wo  Fascien,  Aponeurosen 
und  Muskeln  das  erkrankte  Gebiet  darstellen  —  bald  Streichungen 
und  Kreisreibungen,  bald  Knetungen  und  zitternde  Drückungen,  mit 
Vorliebe  aber  Hackungen,  deren  Vornahme  jene  von  passiven  und 
activen  Bewegungen  folgt.  Wo  aber  die  Gelenke  der  wesentlich  oder 
ausschliesslich  erkrankte  Theil  sind,  dort  pflegt  man  meist  derart  vor- 
zugehen, dass  man  zuerst  das  oberhalb  des  afficirten  Gelenkes  gelegene 
Weichtheilgebiet    mittelst    Streichungen    und   Hackungen  besonders  an 
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jener  Extremitätenseite,  wo  die  grossen  Gefässe  liegen,  kräftig 
bearbeitet.  Hieran  schliesst  man  die  Ausfüliruns-  von  Zirkelreibunsren 
über  dem  Gelenkbereiche  selbst,  die  stets  von  der  Peripherie  gegen 
das  Centrum  zu  fortschreiten.  Wo  geringe  Schmerzhaftigkeit  des  Ge- 
lenkes dies  gestattet,  reiht  man  Hackungen  desselben  an,  um,  mögen 
solche  vorausgegangen  sein  oder  nicht,  die  Massagesitzung  mit  passiven 
(später  eventuell  auch  activen)  Bewegungen  und  endlicher  längerer 
Effleurage  zu  beenden.  Die  Dauer  der  einzelnen,  meist  täglich  geübten 
Massagesitzung  betrage   74 — Y2  Stunde. 

Geringeren  Werth  als  der  Massage  möchte  ich  der  Elektricität 
zuschreiben,  welche  sowohl  als  galvanischer  wie  als  faradischer  Strom 
in  Verwendung  kommt.  Ersteren  ziehe  ich  letzterem  vor.  Dieser  ge- 
langt bei  sogenanntem  Muskel-  wie  Gelenkrheumatismus  in  Gebrauch 
in  Form  des  faradischen  Pinsels,  der  die  ganze  Haut  dort  über  den 
erkrankten  Muskeln,  hier  über  den  erkrankten  Gelenken  bestreicht. 
Der  galvanische  Strom  wird  derart  angewendet,  dass  Sie  —  bei  Muskel- 
rheumatismus —  die  schmerzhaften  Partien  mit  feuchten  Elektroden 
und  nicht  zu  schwachen  Strömen  labil  behandeln  oder  die  Anode  auf 
etwa  vorhandene  schmerzhafte  Punkte  appliciren,  bei  Gelenkrheuma- 
tismus das  Gelenk  direct  mit  breiten  Plattenelektroden  galvanisiren. 
Eine  lohnenswerthe,  speciell  bei  sogenanntem  Muskelrheumatismus  an- 
gewendete Combination  endlich  ist  jene  der  Massage  und  Elektricität 
in  Gestalt  der  Massirrolle,  bei  welcher  beide  Stromesarten  verwendet 
werden  können. 

Die  Heilgymnastik  wiederum  bedient  sich  zweierlei  Methoden, 
um  die  reducirte  Beweglichkeit  der  erkrankten  Gelenke  wieder  zu  er- 
weitern, respective  wieder  herzustellen,  nämlich  der  Vornahme  von 
Uebungen  mittelst  Maschinen  (speciell  der  Zander'schen)  oder  der  Vor- 
nahme von  Gelenkbeweo;uno:en  ohne  Maschinenbetrieb.  Ich  habe  Ihnen 
hierüber  schon  in  einem  früheren  Abschnitte  etwas  ausführlicher  berichtet. 

Kaum  angeführt  zu  werden,  weil  Ihnen  Allen  schon  sicher  be- 
kannt, braucht  die  Gepflogenheit,  bei  chronischem  Rheumatismus  mit 
localer  Anwendung  medicamentöser  Mittel  einzuschreiten.  Sie  wissen, 
wie  die  erkrankten  Partien  mit  Spirituswaschungen  oder  mit  Opiate 
führenden  Linimenten  oder  mit  Chloroformöl  oder  einer  eventuell  gleich- 
falls mit  Chloroform  versetzten  Veratrinsalbe: 


Rp.  Veratrin.  0"5, 

Chloroform.  20-0, 

Mixtur,  oleoso-balsamic.   60 '0. 
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oder  endlicli  mittelst  grauer  Salbe  oder  Jodtinctur  eing-erieben, 
respective  eingepinselt  werden  können.  Bei  Verwendung  der  Jodtinctur 
möchte  ich  Sie  nur  bitten,  wo  ein  Grelenkrheumatismus  vorliegt,  nicht 
das  ganze  Gelenk  einzupinseln,  sondern  eine  mediale,  etwa  zwei  Finger 
breite  Hautzone  freizulassen.  Die  Bepinselung  wird  fortgesetzt  bis  zur 
Abstossung  der  obersten  Epidermis,  falls  nicht  früher  eingetretene  Ein- 
risse der  Haut  ein  auf  mehrere  Tage  nothwendiges  Aussetzen  der  Jod- 
tinctur bedingen.  Auch  die  locale  Anwendung  einer  Ichthyolsalbe  (10  7o) 
hat  sich  mir  in  vielen  Fällen  von  chronischem  Gelenkrheumatismus 
bewährt. 

Für  die  innere  Therapie  endlich  kommen  wohl  nur  wenige  Medica-  innere  Therapie 
mente  ernst  in  Betracht,  das  Jodkali,  das  Ichthyol  (2*00  Gramm  auf 
20  Pillen,  bis  9  Pillen  täglich),  und  die  Tinctura,  respective  der 
Vin.  cholchici,  beide  Medicamente  einer  Ihnen  längst  bekannten  Dar- 
reichungsart, dazu  die  Lithiumpräparate  und  die  gleichen  alkalischen 
Mineralwässer,  welche  wir  bei  echter  Gelenkgicht  in  Anwendung  ziehen. 
Auch  Arsenik,  insonderheit  demnach  die  Tinctura  arsenic.  Fowleri 
erfreut  sich  einer  weitergehenden  Benützung  bei  chronischem  Gelenk- 
rheumatismus. Selbstverständlich  ist  es  endlich,  dass  Salicylsäure, 
respective  deren  Präparate  oder  auch  deren  Stellvertreter  am  Platze 
sind  dort,  wo  im  Gefolge  eines  chronischen  Gelenkrheumatismus  ein 
acuter  Nachschub  intercurrirt. 

Besondere  Diätvorschriften  bei  chronischem  Rheumatismus  zu 
geben,  scheint  mir  nicht  berechtigt:  gemischte  kräftige  Kost  ist  nach 
meinem  Urtheile  die  beste,  woferne  nicht  Stoffwechselverhältnisse  vor- 
liegen, welche  an  uratische  Diathese  gemahnen  und  die  für  diese  mass- 
gebenden Diätregeln  erheischen. 

Dass  feuchte  Wohnung,  Mangel  an  Licht  und  Luft  in  derselben     Hygienische 

*-"  °  Massnahmen. 

den  chronischen  Gelenkrheumatismus  fördern,  ist  eine  bekannte  That- 
sache:  ihre  Elimination  daher  Aufgabe  des  Arztes,  wo  die  Erkrankung 
bereits  zum  Ausbruche  gelangt  ist. 
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